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Resumen

En su calidad de 6rgano especializado en salud publica del sistema interamericano, la
Organizacidn Panamericana de la Salud (OPS) esta en el centro de los esfuerzos para
combatir las enfermedades, responder a emergencias y desastres, y fortalecer los sistemas
de salud locales y nacionales. A fin de poner de relieve esta labor y amplificar los resultados
regionales en estas areas, la OPS adoptd un enfoque de gestion basada en resultados en
toda la Organizacién a partir del Plan Estratégico 2008-2012 y presentd su marco de gestion
basada en resultados en el 2010.

Dados estosavances hacia unaintegraciony un uso masamplios de este marco en susambitos
de trabajo, la OPS hizo una evaluacion de sus esfuerzos en relacion con la gestion basada
en resultados con el fin de determinar sus logros y desafios hasta la fecha, y de formular
recomendaciones estratégicas Utiles para avanzar de una manera mas eficaz y eficiente en
este camino.

Finalidad y objetivos

Este informe es el primero de su tipo. Es una evaluacion integral y externa del marco de
gestion basada en resultados de la OPS, que se comisiond con el fin de examinar la aplicacion
del marco, incluidos su funcionamiento, el valor anadido a la labor de la OPS y las buenas
practicas y lecciones aprendidas, asi como informacién detallada sobre las mejoras que
podrian introducirse. En la evaluacion se analizo el periodo desde enero del 2008 hasta
diciembre del 2022, se incluyeron todos los niveles de las entidades de la OPS (de pais,
subregionalyregional),yse cubrieron loscuatrocomponentes del marco de gestion basadaen
resultados: 1) planificacion estratégica y operacional; 2) ejecucion, y seguimiento y evaluacion
del desempeno; 3) evaluacion independiente y aprendizaje, y 4) rendicion de cuentas.

Los objetivos especificos de |la evaluacion fueron los siguientes:

e Objetivo 1. documentar los principales logros, las buenas practicas, los factores
facilitadores, los desafios, las brechas, los obstaculos, las dreas que requieren mejoras y
las lecciones aprendidas de la aplicacion de la gestion basada en resultados.

e Objetivo 2: identificar los desafios y las oportunidades para fomentar una cultura de
resultados y aumentar la capacidad de mejorar la toma de decisiones en la OPS.

e Objetivo 3: elaborar recomendaciones practicas para mejorar la aplicaciéon y el uso de
la gestion basada en resultados en los tres niveles de la OPS (de pais, subregional y
regional) y con los principales asociados.

e Objetivo 4: extraer lecciones aprendidas que puedan servir de base para el Plan
Estratégico de la OPS 2026-2031.
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Metodologia

La evaluacion fue diseffada de manera de facilitar la mejora de la aplicacién y el uso de la
gestion basada en resultados en la OPS y de proporcionar al mismo tiempo informacion
util para la planificacion futura. Siguiendo un enfoque practico y orientado al uso, el equipo
externo de evaluacion trabajé en estrecha colaboraciéon con el personal de la OPS a fin de que
el proceso fuese colaborativo e iterativo. Para recopilar datos, el equipo de evaluacion examind
documentos e hizo 44 entrevistas con diversas partes interesadas clave, dos encuestas en
linea dirigidas tanto al personal de la OPS como a representantes de los Estados Miembros
(con alrededor de 900 participantes en total) y tres visitas de campo en Barbados y paises
del Caribe oriental, Colombia y Guatemala, durante las cuales conversd en persona con unas
50 partes interesadas adicionales. En total, participaron casi 1 000 personas durante los tres
meses de recopilacion de datos.

Los datos fueron triangulados y analizados de acuerdo con la matriz de evaluacién y las
buenas practicas internacionales. A continuacion, se presentan los hallazgos, las conclusiones
y las recomendaciones correspondientes a los cuatro componentes de la gestion basada en
resultados mencionados anteriormente.

Hallazgos principales

Marco de gestion basada en resultados de la OPS

1. La OPS ha creado un marco programatico y de planificacion que es pertinente, esta
orientado a la obtencién de resultados y proporciona una base importante para la
aplicacion de la gestiéon basada en resultados.

2. El marco de gestiéon basada en resultados de la OPS no se basa lo suficiente en una
teoria del cambio que articule los beneficios previstos del marco de gestion. Del mismo
modo, el marco de seguimiento de resultados y de desempefio de la OPS no se basa
de manera adecuada en una teoria integral del cambio que describa la forma en que
los productos y servicios de la OPS contribuyen a la obtencién de mejores resultados en
materia de desarrollo.

Planificacién

3. El marco programatico y de planificacion de la OPS presenta algunos puntos débiles
gue deben abordarse, tales como la falta de un enfoque estratégico en el Plan Estratégico
y la rigidez en la planificacién inducida por los presupuestos por programas.

4. Las estrategias de cooperacion con los paises (ECP) son, en principio, herramientas
relevantes paragarantizar que el trabajo a nivel de pais concuerde con el Plan Estratégico.
Sin embargo, en la practica, como consecuencia del asincronismo de las ECP y el ciclo
de planificacion de la OPS, combinado con el alcance limitado de la ejecuciéon de dichas
ECP, no se ha podido aprovechar plenamente el potencial que ofrecen.
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5. Elmarco presupuestarioy el proceso del presupuesto por programas tienen por objeto
vincular los diversos niveles de planificacion. El proceso de priorizaciéon de Hanlon ha
contribuido a la asignacion eficiente del presupuesto por programas; sin embargo, en
el marco de programacion no se incluyen los recursos adicionales, lo cual dificulta la
coordinaciéon general y la eficiencia en el uso de los recursos.

6. Hay consonancia entre el marco de gestion basada en resultados de la OPSy de la OMS
a nivel de planificacion y estratégico. No obstante, se necesita una mayor armonizacion
en la ejecucioén, en particular a nivel de pais, para que el marco de gestion funcione con
mayor eficacia y para que ambas organizaciones aumenten su eficiencia.

Implementacién y seguimiento y evaluacién del desempeno.

7. El proceso de seguimiento y evaluacion del desempefno (PMA, por su sigla en
inglés) de la OPS permite seguir de cerca la ejecucion del plan de trabajo bienal y el
reporte de los gastos presupuestarios en comparacion con los resultados intermedios
del Plan Estratégico. Asimismo, desempefa una importante funcién en relacién con
el seguimiento.

8. Elenfoquecentradoenlatasade utilizacién del presupuestoenvezdeldesempeno,
y los mecanismos de retroalimentacion poco adecuados para la planificacion
estratégica,impiden que el proceso del PMA, asicomo el seguimientoy la presentacion
de informes en general, alcancen su pleno potencial.

9. Nose ha prestado suficiente atenciéon a la eficiencia de los procesos de seguimiento
del marco de gestion basada en resultados.

10. Los proyectos financiados con contribuciones voluntarias no estan integrados
suficientemente en el marco de gestion y en los procesos de seguimiento y reporte de
la OPS.

Evaluacion independiente y aprendizaje

11. No se ha integrado suficientemente en la OPS el proceso de evaluacion sistematica
como herramienta importante del marco de gestion basada en resultados.

12. Es necesario profundizar y mejorar en toda la Organizacion los aspectos relativos al
aprendizaje de una cultura de gestion basada en resultados.

Rendicién de cuentas

13. El marco de rendicion de cuentas y reporte de la OPS incluye dos tipos de informes
para los Estados Miembros, pero no permite determinar de manera suficiente las
contribuciones de la Oficina Sanitaria Panamericana (la Oficina u OSP) a los resultados
del Plan Estratégico.
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Consideraciones transversales: capacidad, sostenibilidad y temas transversales

14. En toda la Organizaciéon hay distintos grados de comprension de la gestion basada
en resultados. Esto limita las oportunidades de crear una cultura de gestiéon basada en
resultados y aumentar la eficacia de las operaciones de la OPS, especialmente a nivel
subregional y de pais. La falta de un programa de capacitaciéon integral ha contribuido
a estos grados de comprension desigual.

15. El marco de gestiéon basada en resultados de la OPS responde a las expectativas de
la mayoria de los Estados Miembros.

16. La capacidad limitada de algunos Estados Miembros les impide participar de manera
significativa en los procesos relacionados con la gestion basada en resultados.

17. La OPS ha anunciado su compromiso con la aplicacion de la gestion basada en
resultados. Sin embargo, en la practica, la falta de recursos financieros y humanos
suficientes dificultan la sostenibilidad de la aplicacion de la gestion.

18. Los temas transversales se han incluido en la mayoria de los instrumentos de
planificacion, como el Plan Estratégico y su teoria del cambio, y en la mayor parte de
las ECP elaboradas recientemente. Sin embargo, no hay evidencia suficiente sobre la
forma en que se han incorporado estos temas en otras actividades y procesos de gestion
basada en resultados.

Conclusiones

La aplicacion de un marco de gestion basada en resultados en la OPS ha sido un proceso a
largo plazo con éxitos notables y desafios considerables, tanto técnicos como institucionales.
La evaluacion confirmo lo siguiente:

1. Enrelacién con la planificacion, los métodos de planificacion estratégica de la OPS son
solidos e incluyen buenas practicas de planificacion. La falta de una teoria del cambio
integral y explicativa dificulta la plena integraciéon y aplicaciéon de un marco de gestion
basada en resultados.

2. En relacion con la ejecucion, seguimiento del desempefo y evaluacion, el disefo del
proceso del PMA de la OPS es digno de mencion vy, el seguimiento del desempeno,
en general, facilita la rastreabilidad y reporte de las tareas, junto con los gastos
presupuestarios, en los planes de trabajo bienales (PTB) y en relacién con los objetivos
del Plan Estratégico. Sin embargo, centrarse en la tasa de utilizacion del presupuesto
en vez del desempeno de los Estados Miembros o los resultados del trabajo realizado a
nivel de pais menoscaba la utilidad del seguimiento general.

3. En relacién con la evaluacion independiente y el aprendizaje, la adopcion formal
del ejercicio de evaluacion en la OPS reciente (2021), y las funciones de evaluacion
independiente y aprendizaje no se han integrado en medida suficiente en el marco de
gestion basada en resultados de la OPS. También es necesario profundizar y mejorar los
aspectos relativos al aprendizaje de una cultura de gestion basada en resultados.
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4. Se han realizado esfuerzos evidentes y se han logrado algunos éxitos en la promocion
de la rendicién de cuentas en el marco de gestidon basada en resultados. Sin embargo,
los mecanismos de reporte, que son el principal medio para facilitar la rendicién de
cuentas, siguen siendo limitados.

5. En relacion con las consideraciones transversales (capacidad, sostenibilidad y
temas transversales), la integracion de la gestion basada en resultados como cultura
de trabajo en la OPS esta limitada por los diversos grados de capacidad del personal
para comprender y aplicar sus conceptos. La falta de recursos financieros y humanos
suficientes constituye un desafio para procesos sostenibles de gestion basada en
resultados. La integracion de los temas transversales ha sido limitada, a pesar de que
esta incluida en la mayor parte de los instrumentos de planificacion.

6. En términos generales, el progreso de la OPS en la aplicacion de la gestion basada
en resultados ha agregado un gran valor en muchas areas relacionadas con la
programacion en la Regién de las Américas. Este enfoque de la gestion ha contribuido
de diversas formas y de manera significativa a la labor de la OPS.

Recomendaciones principales

Las siguientes recomendaciones, basadas en los hallazgos y las conclusiones de la evaluacion,
fueron discutidas y validadas con el Grupo de Referencia de Evaluacion. Se las presenta con
mas explicaciones y detalles en el informe completo.

1. Mejorar la base conceptual del marco de gestién basada en resultados de la OPS y
documentar los cambios recientes o nuevos:

a. Formular una teoria del cambio o, commo minimo, detallar un plan de accién, a fin de
describir los principales resultados inmediatos, intermedios y el impacto previsto del
marco de gestion basada en resultados de la OPS, junto con los principales supuestos,
para que las distintas partes interesadas los comprendan con mayor claridad.

b. Revisar las definiciones mas recientes adoptadas a los productos y servicios (P/S),
los resultados inmediatos y los resultados intermedios.

c. Actualizar el marco conceptual de la gestion basada en resultados no solo para que
reflejeloscambiosenlaterminologia,sinotambién paraqueexpreseelreconocimiento
del papel de la evaluacion y el aprendizaje, ademas de complementar el seguimiento
y de proporcionar a la OPS una comprensiéon mas profunda de su desempeno y su
contribucion a los resultados.
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2. Garantizar que los marcos de planificacién estratégica, seguimiento y reporte sean mas
coherentes y proporcionen una mejor base para el seguimiento de la labor de la Oficinay
su contribucion a los resultados de desarrollo en la Regidn, asi como para la medicién de su
desempeio en la ejecucién de su programa de trabajo:

a. Elaborar una teoria integral del cambio para el Plan Estratégico de la OPS que
muestre la manera en que, al usar todas las fuentes de financiamiento disponibles
y sus mecanismos de distribucién, las entidades de la Oficina ofreceran una serie
de productos y servicios estandarizados (“outputs” o “productos”, que corresponden
a los actuales “resultados inmediatos”) que, a su vez, conduciran al logro de ciertos
resultados inmediatos e intermedios (“outcomes” o “efectos”, que corresponden a los
actuales “resultados intermedios”) y contribuiran, en dltima instancia, a los resultados
de nivel superior (es decir, el “impacto”).

b. Sobre la base de esta teoria integral del cambio, hacer una distincién entre
los resultados inmediatos (es decir, los resultados directos que se obtienen
inmediatamente después de la entrega de P/S y su uso por los Estados Miembros) y
los resultados intermedios o0 a mediano plazo (que conducen en Ultima instancia al
impacto) y racionalizar el nUmero de resultados.

3. Garantizar que el resultado intermedio del proceso de planificacién estratégica sea
plenamente relevante al abordar las necesidadesy las prioridades de los Estados Miembros,
Yy que siga siéndolo durante todo el periodo abarcado por el Plan Estratégico:

a. Introducir un proceso formal para la adaptacion de los planes estratégicos o los
presupuestos por programas de la OPS teniendo en cuenta las prioridades y las
necesidades nuevas y emergentes (por ejemplo, una nueva pandemia o0 emergencia
de salud).

b. Maximizar el potencial del proceso de las ECP al asegurarse de que en ellas se
considere toda la programacion de los paises, estableciendo resultados claros
y atribuibles, y armonizandolo con el plan y el ciclo de planificacion tanto de
la OPS como de la OMS, sin perder de vista las capacidades particulares de los
Estados Miembros.

c. Revisar los principios y la funcion del préoximo Plan Estratégico en relacion con la
Agenda de Salud Sostenible para las Américas 2018-2030 (ASSA2030) y reflexionar
sobre su valor agregado conceptual.

4. Garantizar que los marcos de seguimiento y reporte de la OPS sean utiles para medir y
reportar el trabajo de la Oficina, su contribucién a los resultados de desarrollo en la Regién
y su eficiencia general en la ejecucién de su programa de trabajo:

a. Establecer un marco de seguimiento de los resultados y el desempeno de tres
niveles, en consonancia con la teoria del cambio que se elaborara para respaldar el
Plan Estratégico de la OPS (véase también la recomendacion 2.a).
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5. Garantizar que la presupuestaciéon y el seguimiento se centren cada vez mas en los
resultados:

a. La Unidad de Presupuesto del Departamento de Planificacion, Presupuesto
y Evaluacion (PBE, por su sigla en inglés) debe seguir examinando los procesos y
sistemas que faciliten la transicién a la presupuestacion y el seguimiento basados en
resultados, y debe basar los procesos de toma de decisiones en el progreso realizado
hacia las metas previstas de los P/S (“outputs”) y no solo en los desembolsos o la
utilizacion del presupuesto.

6. Aumentar la eficiencia y la eficacia de los procesos de seguimiento y asegurarse de que la
OPS pueda medir mas adecuadamente su contribucion a los resultados de desarrollo:

RESUMEN

a. Considerar la posibilidad de hacer mediciones y presentar informes sobre los
indicadores de los resultados intermedios (“outcomes” o “efectos”) y del impacto
Unicamente al final de cada bienio, en vista de que se necesita tiempo para que los P/S
entregados den lugar a estos efectos e impacto.

b. Asegurarse de que en el proceso del PMA, asi como en los procesos de seguimiento
en general, se puedan medir los resultados inmediatos de la utilizacién de los P/S
entregados por la Oficina en los Estados Miembros mediante el establecimiento de
indicadores de “efectos” (los actuales “resultados intermedios”) de nivel 2 que sean
especificos, medibles, alcanzables, realistas y oportunos (conocidos como SMART por
su sigla en inglés; véase tambiéen la recomendacion 3.a). Asegurarse ademas de que
haya un mecanismo de retroalimentacion directa del proceso del PMA al proceso de
planificacion y programacion.

c. Adaptar o desarrollar un moédulo especial en el Sistema de Informacion Gerencial de
la OPS (PMIS, por su sigla en inglés) o crear una nueva herramienta informatica para
capturar los marcos de resultados de los proyectos financiados con contribuciones
voluntarias, con la cuantificacion de las metas del P/S 4.5 previsto, y dejar constancia
de los logros relacionados con la frecuencia que requiera cada donante.

d. Introducir mecanismos de aseguramiento de la calidad para controlar la fiabilidad
de la informacién reportada en el PMIS y garantizar que el proceso que conduce a la
preparacion de los informes de progreso a nivel de cada entidad se centre mas en la
calidad de los P/S entregados y en la forma en que los Estados Miembros los usan (o en
sus “efectos” o “outcomes”).

e. Garantizar una mayor complementariedad entre el contenido de los informes de
fin de bienio y el contenido del informe quinquenal del Director, y asegurarse de que
en este Ultimo se describan todos los P/S prestados por la Oficina por medio de la
cooperacion técnica, de los proyectos financiados con contribuciones voluntarias
y de los fondos de compras, y la forma en que hayan contribuido a los efectos
(“outcomes” o los actuales “resultados intermedios”) y el impacto medidos.



f. Mejorar el uso de la funcién de evaluacién como herramienta importante para
determinar la contribucion de la OPS a los resultados medidos, usando herramientas
como el analisis de contribucion.

7. Garantizar la medicion y el seguimiento adecuados del desempeiio y la eficiencia de la
Organizacion:

a. Reflexionar sobre la oportunidad de introducir un sistema electréonico de
seguimiento de procesos clave que requieren la aprobaciéon de la Sede o de las
oficinas subregionales, a fin de medir el tiempo transcurrido entre el inicio de la
solicitud y la aprobacion.

b. Profundizar en la integracién del Sistema de Seguimiento del Plan Estratégico
(SPMS) en el PMIS o buscar formas de aprovechar los puntos fuertes de ambos
sistemas de una manera coherente y complementaria —o examinar otros sistemas-
para que el seguimiento y reporte estratégicos y basados en resultados se lleven a
cabo en todos los niveles, abarquen toda la programacion y formen parte del ciclo de
retroalimentacion y aprendizaje continuos.

8. Aprovechar las oportunidades de mejorar la coordinaciéon y la coherencia con la OMS:

a. Simplificar la recopilaciéon de datos de indicadores para la OMS y la OPS a nivel
de pais mediante el establecimiento de indicadores comunes y el fomento del
intercambio de datos entre ambas organizaciones. Siempre que sea posible, tratar
de sincronizar los ciclos de reporte y planificaciéon entre ambas organizaciones para
consolidar los esfuerzos y evitar la duplicacion de tareas.

b. Buscar oportunidades para que la OMS y la OPS tengan sistemas comunes
dedicados al seguimiento y el reporte.

c. Fomentar las evaluaciones conjuntasy las oportunidades comunes de capacitacion
y aprendizaje entre la OMS y la OPS encaminadas a fortalecer la capacidad, el
aprendizaje y el intercambio dentro de ambas organizaciones y entre ellas.

9. Garantizar la utilizacién de los hallazgos de las evaluaciones en la toma de decisiones y
velar por que las iniciativas futuras se basen en la evidencia y en las buenas practicas:

a. Adoptar un enfoque sistémico a fin de traducir las recomendaciones de las
evaluaciones en conocimientos que puedan aplicarse y que estén en consonancia
con los resultados y las prioridades de la Organizacion.

b. Realizar evaluaciones periddicas en momentos clave, tales como las evaluaciones
formativas (realizadas en la fase de implementacion para obtener informacion
en tiempo real y fundamentar la gestion adaptativa basada en resultados)
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y las evaluaciones sumativas (realizadas al final de los proyectos como evaluacion
integralycomo base paraelaprendizajeylarendiciondecuentas),afindecomprender
la solidez de los planes, |la eficacia de las intervenciones e indicar areas de mejora.

c. Asegurarse de que los planes de evaluacidn a nivel institucional, regional y de
pais se formulen y se programen de manera tal que se pueda evaluar y reportar
peridodicamente el impacto de las actividades de la OPS y su contribuciéon a los
resultados obtenidos.

d. Incluir actividades y recursos para llevar a cabo ejercicios de aprendizaje en los que
participen asociados y otras partes interesadas clave.

e. Fomentar una cultura de evaluacién y crear oportunidades y espacios para el
aprendizaje haciendo preguntas evaluativas en la planificacion, las evaluaciones del
desempenfoy los eventos de aprendizaje.

10. Incorporar el aprendizaje en el proceso de planificacién y mejorar el aprendizaje dentro
de la Organizacién:

RESUMEN

a. Crear una cultura de intercambio de conocimientos que valore las lecciones
aprendidas, en consonancia con los principios establecidos en la estrategia de gestiéon
del conocimiento de la OPS.

b. Establecer comunidades de practica, asi como foros para el intercambio periddico
de conocimientos, y usar plataformas digitales para difundir informacién, tal como se
subraya en la estrategia de salud digital de la OPS.

c. Garantizar que el personal de todos los niveles tenga la capacidad y los recursos
necesarios para planificar, implementar y usar eficazmente la gestion basada en
resultados. Esto implica brindar capacitacion sobre la recopilacion y el analisis de
datos, la evaluacion centrada en la utilizacién y la gestion del conocimiento.

d. Impulsary ampliar las revisiones posteriores a la accion (AAR, por su sigla en inglés),
en las que los equipos se rednen periddicamente para evaluar sus acciones y sefalar
oportunidades de mejora, a fin de asegurarse de que se implemente y se supervise el
seguimiento. Se podria considerar la posibilidad de ampliar el PMA para esto.

e. Incorporar la practica reflexiva —es decir, el proceso de revisar y analizar
sistematicamente las experiencias, las actividades y los resultados anteriores— para
extraer ideas, lecciones aprendidas y oportunidades de mejora. También en este caso
se podria considerar la posibilidad de ampliar el PMA para esto.

f. Facilitar la innovaciéon y la experimentacién al crear procesos y pautas para
gue los equipos experimenten e innoven con el fin de buscar nuevos enfoques
para mejorar el trabajo de la OPS en las areas relacionadas con la gestion basada
en resultados.
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11. Promover el fortalecimiento y el uso de la evaluacién sistematica como instrumento
clave para el apoyo de la gestién basada en resultados:

a. Actualizar el marco conceptual de la gestion basada en resultados a fin de
reconocer el papel de la evaluacion, complementar el seguimiento y proporcionar
a la OPS una comprensiéon mas profunda del desempefio y su contribucién a
los resultados.

b. Continuar asegurando que la funcion de evaluacién se centre aun mas en la
medicion de la “contribucion de la OPS al logro de resultados.”

c. Asegurarse de que la funcion de evaluacion esté plenamente integrada en el
marcoy el ciclo de la gestion basada en resultados, incluso en el caso de los proyectos
financiados con contribuciones voluntarias.

d. Considerar la necesidad de contar con recursos humanos para la evaluacion
en el terreno; por ejemplo, especialistas en evaluacién (sub)regionales. La OPS
debe considerar la posibilidad de crear un modelo para la formacién de este tipo
de especialistas y asignarles los recursos necesarios, asi como la designacion y la
capacitacion de puntos focales de evaluacion a nivel de pais, entre otros recursos que
se podrian considerar.

12. Elaborar y poner en practica un programa de capacitacion sobre la gestiéon basada en
resultados, con una serie de cursos orientados a diferentes funciones y responsabilidades
en el proceso de gestion basada en resultados. Con ese fin, la OPS debe considerar lo
siguiente:

a. Un curso obligatorio sobre los aspectos basicos de la gestion basada en resultados.
De este modo se garantizara un entendimiento comun del lenguajey la terminologia
gue usa la OPS en su marco de gestidon basada en resultados. El curso debe incluir
las cuatro fases o elementos de la gestion basada en resultados: planificacion,
seguimiento y reporte, evaluacion y aprendizaje.

b.Un cursoavanzado parael personalque desempenefuncionesde gestion basadaen
resultados. Sobre la base del curso basico, en este curso se amplian los conocimientos
sobre el uso detallado de las herramientas, los sistemas y los procesos de la OPS,
y se presta especial atencion a la aplicacion de la gestion basada en resultados, el
control de calidad, la busqueda de soluciones para abordar desafios, la mejora de los
procesos y la innovaciéon en el uso de nuevos enfoques y herramientas de la gestion
basada en resultados.

c. Un curso para gerentes (cargos directivos) sobre sus funciones en el ciclo de la
gestion basada en resultados, con el objetivo de comprender el entorno propicio que
deben crear para facilitar el uso de practicas de gestion basada en resultados, tales
como el aprendizaje, la practica reflexiva, la innovacion, la adaptacion y la mejora
continua. Este curso debe hacer hincapié en el papel de estos funcionarios al dirigir
sus equipos y en el fomento de una cultura de gestion basada en resultados.
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13. Mejorar la coordinacién y fomentar un entendimiento comun de la gestiéon basada en
resultados en toda la OPS:

a. Buscar mecanismos de comunicacidn mas activos y sistematicos entre los
distintos niveles, departamentos y unidades de la Organizacién en lo que se refiere a
las funcionesy las responsabilidades en el marco de la gestion basada en resultados.

b.Mejorarlacomunicacioninternayexternaenloslogrosdela OPSysuscontribuciones
a los resultados intermedios y el impacto, con el fin de motivar y guiar al personal.

14. Continuar y profundizar la priorizacién de la gestién basada en resultados en toda la
Organizacién por medio de un liderazgo mas firme:

De ca

En este

a. El personal directivo superior de la OPS debe aprovechar esta evaluacion, asi como
la preparacion del nuevo Plan Estratégico, para manifestar ante la Organizacion
suU compromiso continuo con una cultura de resultados y la gestién basada en
resultados como la filosofia de gestion de la OPS en adelante. A fin de responder a la
necesidad de un liderazgo firme en la comunicacion sobre la aplicacion de la gestion
basada en resultados, incluido el uso de campeones de este enfoque, es necesario
proporcionar capacitacion, orientacion y los recursos necesarios en todos los niveles
de la Organizacion.

b. El personal directivo superior debe liderar y apoyar de manera visible, periddica y
congruente la gestion basada en resultados por medio de sus palabrasy acciones; por
ejemplo, esperar informacidn sobre los resultados, asignar recursos para la gestion
basada en resultados, fomentar la labor de campeones de este enfoque y gestionar
las expectativas de la gestion basada en resultados.

ra al futuro

informe, si bien se explica de manera pormenorizada el estado actual del marco

de gestion basada en resultados de la OPS, incluidos su funcionamiento, los mecanismos
de aplicacion, el valor agregado y las areas en las que se necesitan mejoras, no se detallan
todas las vias especificas para un cambio en la OPS como organizacion mas alla de las
recomendaciones precedentes. La forma concreta en que se llevaran a cabo los cambios en
la gestidon basada en resultados correspondera al personal directivo de la OPS y requerira
un esfuerzo concertado de sus directivos y de las principales partes interesadas internas. En

vista de

ello, el equipo de evaluacién ha preparado una hoja de ruta, en la que se presentan

recomendaciones sobre el camino a seguir en tres fases, que se detallan en la seccion 7 del
presente informe.
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1 Introducciéon

En este informe se presentan los resultados de la evaluacion externa de la aplicacion del
marco de la gestion basada en resultados de la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS), que abarco la aplicacion de este enfoque en los tres niveles de las entidades de la
OPS (de pais, subregional y regional) desde el 2008 hasta diciembre del 2022. La evaluacion,
gue se llevo a cabo entre finales de abril y diciembre del 2023, estuvo a cargo de un equipo
externo de consultores. El informe esta estructurado de la siguiente manera:

e Seccion 1. Antecedentes e historia de la gestion basada en resultados en la OPS.
e Seccidon 2. Objetivos, enfoque y metodologia de la evaluacion.

e Seccion 3. Hallazgos de la evaluacion (segun el marco de gestion basada en resultados de
la OPS) con referencias a las preguntas de la matriz de evaluaciéon (Anexo 1).

e Seccion 4. Conclusiones de la evaluacion.

e Seccioéon 5. Lecciones aprendidas.

e Seccion 6. Recomendaciones derivadas de la evaluacion.

e Seccidon7.Hojade ruta para la gestion basada en resultados en la OPS: un enfoque gradual.

e Anexos (volumen I, en inglés).

1.1 Antecedentes del marco de la gestiéon basada en resultados
de la OPS

Muchos elementos del marco actual de gestién basada en resultados de la OPS, en particular
los relacionados con la planificacion estratégica, ya existian antes de la adopcion formal del
marco en el 2010. Desde 1976, la OPS ha tenido un Sistema de Planificacion, Programacion,
Seguimientoy Evaluacion dela Region de las Américas (AMPES) que permitid dar seguimiento
a las actividades, los recursos y los presupuestos anuales por programas. A partir de los anos
ochenta, la OPS comenzod a preparar planes cuadrienales concebidos como marcos de accion
para sus Estados Miembros y la Oficina Sanitaria Panamericana (la Oficina u OSP)'. En 1994,
la OPS introdujo orientaciones estratégicas y programaticas en sus planes cuadrienales, y
en 1999 comenzo6 a definir objetivos de alto nivel y mediciones del desempefio. En el 2003, la
OPS introdujo un proceso de planificacion estratégica nuevo y mejorado, basado en criterios
preestablecidos y en la definicion de objetivos y estrategias medibles en sus nuevos planes
estratégicos, que reemplazaron a los planes cuadrienales. Posteriormente, el Plan Estratégico
2008-2012 fue el primero en incluir resultados previstos e indicadores. Asimismo, se mejoro

1 La Oficina Sanitaria Panamericana es la secretaria de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS).
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aun mas el proceso de planificacion para posibilitar la plena integracion de los planes de
trabajo bienales (PTB) a nivel de entidad con el Plan Estratégico y los presupuestos bienales
por programas usando indicadores comunes.

Un hito clave fue el lanzamiento del marco de trabajo de la OPS para la gestion basada en
resultados en 2010, que formalizé cuatro componentes interconectados: (a) planificacion;
(b) implementacién y monitoreo y evaluacion del desempefio (PMA); (c) evaluacion
independiente y aprendizaje; y (d) rendicion de cuentas.Un hito clave fue el lanzamiento
del marco de trabajo de la OPS para la gestion basada en resultados en 2010, que formalizé
cuatro componentes interconectados: (a) planificacion; (b) implementacidén y monitoreo y
evaluacion del desempeno (PMA); (c) evaluacion independiente y aprendizaje; y (d) rendicion
de cuentas.

Desde entonces, la aplicacion de la gestion basada en resultados en la OPS ha alcanzado
otros hitos que han sido el resultado de la reflexion tanto interna como externa. Estos hitos
decisivos se presentan en la Figura 1, y algunos de ellos se analizaran con mas detalle en la
seccion de hallazgos de la evaluacion.

Figura 1. Cronologia de la gestién basada en resultados en la OPS

s . N
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Nota: AMPES: Sistema de Planificacién, Programacion, Seguimiento y Evaluacion de la Regién de
las Américas, OMS: Organizacion Mundial de la Salud; OPS: Organizacidon Panamericana de la Salud;
PMA: proceso de seguimiento y evaluaciéon del desempeno.

Fuente: elaborado por el equipo de evaluacién externa a partir de documentos de la OPS y del PBE.
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1.2 Descripcion del marco de la gestion basada en resultados
de la OPS

Como se describe en el Marco de la gerencia basada en resultados en la Organizacion
Panamericana de la Salud*del 2010 (en adelante “el marco del 2010"), su propdsito es permitir
a la Organizacion “encaminar sus procesos y actividades al logro de los objetivos en las areas
de accion de la Agenda de Salud para las Américas, asi como de los objetivos estratégicos
y los resultados previstos a nivel regional (RPR) del Plan Estratégico de la OPS". Este marco
tiene cuatro componentes interrelacionados, como se muestra en la Figura 2.

El primer componente, es decir, la planificacidn, gira en torno a la planificacion estratégica
y operacional. Esta Ultima se refiere a la forma en que la OPS cumplird los compromisos
asumidos en el Plan Estratégico y el presupuesto por programas. El marco de planificacion
de la OPS es un sistema de cuatro niveles compuesto por: 1) orientaciones estratégicas de alto
nivel o resultados a largo plazo para la Organizacién (resultados relativos al impacto) y una
serie deresultados previstos a nivel regional (RPR, que ahora se llaman resultados intermedios)
y sus indicadores, que se describen en los planes estratégicos de la OPS; 2) estrategias de
cooperacion con los paises (ECP), en las cuales se explican a grandes rasgos las prioridades
estratégicas a nivel de pais y las dreas de enfoque para la cooperacion técnica de la OPS; 3) el
presupuesto bienal por programas de la OPS, en el que se definen los resultados inmediatos
y sus indicadores, las lineas de base, las metas y los recursos presupuestarios necesarios para
alcanzar estos resultados que contribuyen al logro de las metas del Plan Estratégico, y 4) los
planes de trabajo bienales (PTB) a nivel de entidad en los que se determinan los productos y
servicios (P/S) que cada entidad tiene previsto ofrecer en relacién con cadaresultadoinmediato
relevante del presupuesto por programas, junto con los recursos presupuestarios y humanos
necesarios, estos ultimos definidos en un plan de recursos por separado. Se elaboran planes
de movilizacién de recursos en forma de contribuciones voluntarias que complementan los
fondos flexibles para satisfacer las necesidades presupuestarias.

* Nota a la version en espanol: si bien en el documento original del 2010 se utilizo el término “gerencia basada en resultados”, en la terminologia actual se
utiliza “gestion basada en resultados”.
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Figura 2. Componentes de la gestién basada en resultados de la OPS
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Enrelaciéonconelsegundocomponente (ejecucion,yseguimientoyevaluacion deldesempeno),
el seguimiento del PTB a nivel de entidad, asi como el examen semestral del proceso de
seguimiento y evaluacion del desempeno (PMA, por su sigla en inglés), se realizan por medio
del Sistema de Informacién Gerencial de la OPS (PMIS, por su sigla en inglés). Una vez al ano
se hace también una revision de la ejecucion del Plan Estratégico de la OPS y del presupuesto
bienal por programas por medio del Sistema de Seguimiento del Plan Estratégico (SPMS, por
su sigla en inglés). El proceso del PMA es la base para la preparacion de los informes de fin
de bienio, que también sirven como informes provisionales y, posteriormente, como informes
finales de la ejecucién del Plan Estratégico. Desde el bienio 2014-2015, las evaluaciones de fin
de bienio se realizan junto con los Estados Miembros.

Conrespectoaltercercomponente (evaluacionindependienteyaprendizaje),enlanueva politica
de evaluacion (2021) se prevé realizar evaluaciones institucionales tematicas, programaticas
y organizacionales gestionadas centralmente. Otras evaluaciones son las descentralizadas
realizadas por las representaciones de la OPS/OMS vy los departamentos técnicos de la oficina
regional. Ademas de estas herramientas, los donantes pueden solicitar evaluaciones de
proyectos especificos, que también pueden contribuir al componente de aprendizaje.

La rendicion de cuentas de la OPS, un elemento clave que estd presente en los demas
componentes, define lineas externas de rendicidon de cuentas a los Cuerpos Directivos, asi como
lineas internas de rendicion de cuentas dentro de las entidades de la OPS y entre el personal
pertinente, para la planificacion, el seguimiento y la presentacién de informes.

En el documento del 2010 en el que se establece el marco no se describe la teoria del cambio en
gue se fundamenta el marco. Durante la fase inicial de esta evaluacion, el PBE intentd formular esta
teoria del cambio ex post para ayudar a la firma a cargo de la evaluacién a describir los principales
resultados inmediatos que se prevé obtener en el marco de las cuatro funciones clave de la gestion
basada en resultados y un conjunto de resultados intermedios institucionales (véase la Figura 3).

4 EVALUACION DE LA IMPLEMENTACION DEL MARCO DE GESTION BASADA
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Figura 3. Marco de gestiéon basada en resultados en la OPS: teoria del cambio desarrollada en colaboracién
con el Departamento de Planificaciéon, Presupuesto y Evaluacién

Mejores resultados de desarrollo:
Mejoras en el ODS 3 en materia de salud a nivel de pais

Mejora de la Mejora de la
capacidad para dar Gestion basada confianzay la
seguimiento a en resultados presentacion
resultados claros y institucionalizada de informes a
medibles, y usarlos nivel de pais

Marco para la gestion basada en resultados del 2010

Armonizacion de
Marcos de resultados la planificacién, el presupuesto,
claros y armonizados la movilizacién de recursos,
la reduccion de riesgos, etc.

Mayor
transparencia

Planificacién Ejecucion, y
Presupuesto por programas y Plan seguimiento y
Estratégico en consonancia con la evaluacién del

ASSA2030, el 13.° PGT y los ODS desempefio

Evaluacion
independiente
y aprendizaje

Rendicidn
de cuentas

Donantes de
contribuciones
voluntarias y otros
financiadores

Nota: ASSA2030: Agenda de Salud Sostenible para las Américas 2018-2030, ODS: Objetivos de Desarrollo
Sostenible, PMIS: Sistema de Informacion Gerencial de la OPS;

Personal Contribuciones
(recursos humanos) de los Estados
de la OPS Miembros

PMIS, paneles de
informacion,
herramientas

Otros recursos
materiales

Si bien en esta teoria del cambio se muestran claramente los resultados a mediano y largo
plazo que se prevé obtener con el marco de gestion basada en resultados, no se indican los
vinculos entre los resultados inmediatos especificos y el nivel de resultados intermedios, ni
se describen los principales supuestos o los factores facilitadores en que se basa el modelo
l6gico. Esto se analizard con mas detalles en la Seccién 3, “Hallazgos”,y el equipo de evaluaciéon
externa propone una teoria del cambio mas completa en el Anexo 2 (Volumen II, en inglés).

Después de mas de diez aflos de su implementacion, la capacidad de integrar y mantener un
marco solido de gestion basada en resultados en la Organizacion sigue requiriendo tiemypo,
compromiso y recursos. La OPS ha enfrentado circunstancias dificiles en los ultimos anos
debido a la pandemia de COVID-19 y a una crisis financiera, que condujeron a una revision
de las prioridades de la Organizacion. Teniendo en cuenta estos cambios, entre otros, la
presente evaluacion es una buena oportunidad para comprender coémo ha crecido y se ha
desarrollado la gestiéon basada en resultados en la OPS, y cdémo se podrian mejorar aln mas
las herramientas, las practicas y los procesos existentes para alcanzar los objetivos previstos.

1INTRODUCCION
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2 Finalidad, alcance y metodologia de
la evaluacidn

2.1 Finalidad y objetivos de la evaluacién

La presente evaluacion, que se encargd con el fin de examinar la implementacion de la
gestion basada en resultados en la OPS, abarca cuestiones de interés primordial para la
Organizacién y se basa en los criterios de evaluacion de pertinencia, eficacia, eficiencia,
coherencia y coordinacion. La finalidad fue determinar si la gestion basada en resultados
estaba funcionando segun lo previsto, en qué medida se estaba implementando, si estaba
agregando valor a la labor de la OPS y qué se podia mejorar. Mas concretamente, los objetivos
especificos fueron los siguientes:

e Documentar los principales logros, las buenas practicas, los factores facilitadores, los
desafios, las brechas, los obstaculos, las areas que requieren mejoras y las lecciones
aprendidas de la aplicacion de la gestion basada en resultados.

e Senalar los desafios y las oportunidades para fomentar una cultura de resultados y
aumentar la capacidad de mejorar la toma de decisiones en la OPS.

e Elaborar recomendaciones practicas para mejorar la aplicacion y el uso de la gestidon
basada en resultados en los tres niveles de la OPS (de pais, subregional y regional) y con
los principales asociados.

e Extraer lecciones aprendidas constructivas que puedan servir de base para el Plan
Estratégico de la OPS 2026-2031.

Durante el periodoinicial de la evaluacion, el equipo de evaluacion externa revisé y perfecciondé
las preguntas de evaluacion formuladas en sus términos de referencia teniendo en cuenta la
informacidon recopilada inicialmente de los documentos y las conversaciones con la OPS. El
conjuntofinal de preguntas, validadas por el Grupo de Referencia de Evaluacion? se encuentra
en la matriz de evaluacion que figura en el Anexo 1 (Volumen I, en inglés).

En cuanto a su alcance, la evaluacion consistid en una revision de la implementacion de la
gestion basadaenresultadosenla OPSen el periodoentreenerodel 2008 adiciembre del 2022.
En la evaluacion se incluyeron todos los niveles de las entidades de la OPS (de pais, subregional
y regional) y se cubrieron los cuatro componentes del marco de gestion basada en resultados
(planificacion estratégica y operacional; implementacién, y seguimiento y evaluacion del
desempeno; evaluacion independiente y aprendizaje, y rendicion de cuentas). No obstante, a
lo largo del documento se hace referencia a algunas modificaciones introducidas en el 2023.

2 ElGrupo de Referencia de Evaluacion es un grupo asesor integrado por directores, representantes en los paises y jefes de unidad o gerentes de la OPS que
proporcionan orientacion y asesoramiento sobre las evaluaciones institucionales que se realizan en la OPS.
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2.2 Descripcion general de la metodologia

La evaluacion fue disefada de manera que facilite la mejora de la aplicacién y el uso de la
gestion basada en resultados en la OPS, y que proporcione al mismo tiempo informacion
util para la planificacion futura. El equipo de evaluaciéon externa se comprometié a adoptar
un enfoque practico y orientado al uso de la evaluacion. En el proceso, que fue participativo,
colaborativo e iterativo, hubo interaccién con la OPS y sus partes interesadas.

2.2.1 Recopilacion de datos

En la evaluacion se usé una combinacion de métodos de recopilacion de datos cualitativos
y cuantitativos, junto con técnicas de analisis para comprobar la validez y la fiabilidad de
los datos y para triangular y cotejar los hallazgos correspondientes de la evaluacion. El
analisis del contenido ayudd a guiar el analisis de los datos cualitativos, mientras que los
datos cuantitativos posibilitaron el uso de algunas técnicas estadisticas descriptivas y analisis
basicos de correlacion.

Los criterios para seleccionar a las partes interesadas y a los Estados Miembros durante
la recopilacion de datos, que se examinaron y se acordaron en la fase inicial, incluyeron el
tamano del programa, el equilibrio geografico, la presencia de una representacion en el pais
y de una oficina subregional, posibles estudios del éxito o las dificultades de la aplicacion
de la gestion basada en resultados, y la disponibilidad de personal de la OPS, entre otros. En
el Anexo 3 (Volumen Il, en inglés) se presentan mas detalles sobre la metodologia, como la
estrategia de muestreoy la distribucion de las respuestas.

En la evaluacion, que abarco alrededor de 1 000 partes interesadas, se usaron los métodos
gue se indican a continuacién para recopilar datos entre julio y septiembre del 2023. Estos
métodos permitieron la recoleccion primariay secundaria de datos cualitativosy cuantitativos.

e Larevision documental consistié en el andlisis exhaustivo de documentos pertinentes
con el fin de buscar informacion complementaria y evidencia que estuviera en
consonancia con los criterios y las preguntas de evaluacion. Comenzoé en la fase inicial, a
fin de fundamentar la comprension y el perfeccionamiento de la evaluacién, y continud
durante todo el proceso de evaluacioén. Esta tarea facilitd la sintesis de datos en torno a
los temas de la evaluaciéon y la triangulacion con datos de entrevistas y encuestas. En
el Anexo 6 (volumen I, en inglés) hay una lista completa de los documentos revisados.

e Elequipo de evaluacion externa llevé a cabo entrevistas a informantes clave de diversas
partes interesadas con diferentes perspectivas, usando guias de preguntas preparadas
de antemano que constituyeron la base de entrevistas individuales semiestructuradas.
Se realizaron 44 entrevistas presenciales y virtuales con una muestra de personal de la
Gerencia Ejecutiva, personal de representacionesy oficinas subregionales, miembros del
PBE, integrantes del Grupo de Referencia de Evaluacion y otros funcionarios de la Sede,
asi como de otros asociados clave (incluso donantes), como se muestra en el Cuadro 1.
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En octubre, después de la segunda reunién del Grupo de Referencia de Evaluacion con
las partes interesadas de la primera ronda, se hicieron algunas entrevistas adicionales a
informantes clave que pudieran proporcionar mas detalles y la informacion necesaria.
Como parte de las visitas a los paises se hicieron mas entrevistas a informantes clave
(véase mas adelante). En el Anexo 5 (Volumen Il, en inglés) figura la lista de entrevistas.

Cuadro 1. Distribucién de entrevistas a informantes clave

Categoria de partes interesadas Numero de
entrevistas a
informantes
clave
Gerentes ejecutivos (Sede) 3
Personal del PBE (Sede) 6
Otros funcionarios de la Sede 6

Personal de representaciones en siete paises (de areas gerenciales,

técnicas y administrativas) 7
Representantes del gobierno de seis paises (en su mayoria de los 7

ministerios de salud y uno del ministerio de relaciones exteriores)

Asociados para el desarrollo 5

Total 44

e También se hicieron dos encuestas en linea para recabar comentarios sobre varias
preguntas importantes de la evaluacion. Una de ellas estuvo dirigida a personal de la
OPS delassiguientes categorias:empleado, personal profesional asignado del ministerio
de salud (MINP), personal general asignado del ministerio de salud (MING), consultor
nacional de la OPS (NPC) y consultor internacional de la OPS (IPC)%. La encuesta, que se
hizo con un programa informatico interno de la OPS (Gallup), recibié 840 respuestas,
con una tasa de respuesta del 36%.

La segunda encuesta estuvo dirigida a representantes de los gobiernos nacionales
(ministerios de salud) de los 35 Estados Miembros de la OPS. Se administré por medio
de Qualtricsy se distribuyd con el apoyo de las representaciones de la OPS. Se recibieron
respuestas de 13 paises, con una tasa de respuesta del 37%. Los resultados de ambas
encuestas figuran en el Anexo 7 (Volumen Il, en inglés).

Cabe sefnalar que, en la actualidad, las tasas de respuesta de las encuestas de evaluacion
suelen promediar entre el 20% y el 40%*% especialmente después de la pandemia
mundial. Por consiguiente, las encuestas con tasas de respuesta del 36% y el 37% estan
por encima del promedio, sobre todo si se tiene en cuenta el nUmero total de personas
alcanzadas (casi 900).

3 Estas categorias fueron proporcionadas por el Departamento de Gestién de Recursos Humanos de la OPS. Sin embargo, en las encuestas Gallup no se
usan estas categorias como grupos informantes, sino que se proporcionan datos por nivel de liderazgo en las tres categorias siguientes: 1) directores de
departamento, representantes de la OPS/OMS, directores de centros y directores de oficinas; 2) supervisores, y 3) contribuyentes individuales. El equipo de
evaluacién externa no tuvo ningun control sobre los grupos informantes.

4 De acuerdo con la experiencia del equipo de evaluacion externa y su participacion en numerosas redes de evaluacion.
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e Se organizaron visitas a tres paises (Barbados y los paises del Caribe Oriental, Colombia y
Guatemala) para evaluar con mayor profundidad las experiencias de las representaciones,
las oficinas subregionales de la OPS y otros interesados directos en el uso y la aplicacion
de la gestion basada en resultados. Los tres paises fueron seleccionados durante la fase
inicial y se consulté al respecto tanto al PBE como al Grupo de Referencia de Evaluacion.
Durante estas visitas se realizaron entrevistas en personay en grupos focales con 52 partes
interesadas en los tres paises, incluso con personal de la OPS a nivel de paisy subregional,
asociados para el desarrollo y representantes del Ministerio de Salud. En el Anexo 4
(Volumen I, en inglés) se presentan estudios de casos en los que se resumen los resultados
de las visitas a los paises

2.2.2 Andlisis de los datos

Se emplearon varias técnicas de analisis de datos para evaluar exhaustivamente la
implementacion y la eficacia de la gestion basada en resultados en la OPS. Los principales
meétodos fueron la revision documental y el analisis de textos, el analisis de estudios de casos
y el analisis estadistico descriptivo®.

Con el objetivo de garantizar la credibilidad y la validez del proceso de investigacion, se uso
un sistema de triangulacion metodoldgica para cotejar datos a fin de buscar coincidencias
y diferencias. De esta forma se compararon y se contrastaron los hallazgos entre las diversas
fuentes de datos con el fin de validarlos y de determinar su profundidad. Esto ayudd
a proporcionar una base rica y detallada para el analisis de los datos y la obtencién de
perspectivas mas profundas. En el proceso se usaron varios métodos de recopilacion de datos,
como discusion en grupos focales, entrevistas semiestructuradas, revisiones documentales y
encuestas. La evidencia aportada por estas lineas de investigacion se centralizé, en algunos
casos, mediante una matriz de evidencia (en el Anexo 3 hay un ejemplo de la tabla de
triangulacion utilizada).

Si bien era necesario abarcar los criterios y las preguntas de evaluacion tipicos (véase la matriz
deevaluacionenel Anexol), el equipo de evaluacion externa también queria obtener hallazgos
Utiles y estratégicos vy, por lo tanto, algunos analisis y conclusiones podrian emerger. Por lo
tanto, el equipo utilizé los componentes del marco del 2010 a fin de cotejar y superponer los
hallazgos, las conclusionesy las recomendaciones con los componentes de la gestiéon basada
en resultados y las normas de buenas practicas de la OPS en este ambito. Véase el Cuadro 5
del Anexo 3 (Volumen I, en inglés).

5 También se hizo un analisis de fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas (FODA) a fin de resumir los hallazgos preliminares para el Grupo de
Referencia de Evaluacién en torno a los componentes del marco del 2010.
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2.2.3 Informes y proximos pasos

Tras larecopilacion de datos en julioy agostoy el analisis de los datos en septiembre y octubre,
el equipo hizo lo siguiente como parte de las actividades de presentacion de informes de la
evaluaciéon de la gestion basada en resultados:

e Preparacion de un conjunto de conclusiones preliminares para el Grupo de Referencia de
Evaluacion, en septiembre, tras la conclusion de la recopilacion de datos.

e Reunion informativa con el Grupo de Referencia de Evaluacion y presentacion de los
nuevos hallazgos a dicho grupo a principios de octubre.

e Preparacion de la version preliminar del informe de evaluacidon completo en octubre y
principios de noviembre.

e Control de calidad de la version preliminar del informe de evaluacién en noviembre.

e Taller de validacion de la evaluacion con el Grupo de Referencia de Evaluacidn a
principios de diciembre.

e Preparacion del informe final de evaluacién en diciembre.

e Preparacion de un resumen independiente en diciembre.

2.3 Limitaciones

En la fase inicial se analizaron varias limitaciones. En el Cuadro 2 se describen algunas de las
limitaciones principales, junto con estrategias para mitigarlas. En general, el mantenimiento
de una relacién de colaboracién y transparencia con los representantes de la OPS/OMS a la
vez que se observaban las normas y pautas éticas fue crucial para evitar que estos riesgos
afectaran significativamente los resultados de la evaluacion.
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Cuadro 2. Limitaciones y medidas de mitigaciéon

Limitaciones Medidas de mitigacién

El nUmero, la diversidad de categorias
y la variedad de partes interesadas de
la OPS podrian dificultar la tarea de
garantizar que todas las voces estén
representadas en el proceso.

Se us6 una encuesta en linea para llegar a una amplia gama de partes interesadas.

El equipo de evaluacion trabajé con el Grupo de Referencia de Evaluacion en el muestreo
a fin de seleccionar partes interesadas representativas e informativas para entrevistas

u otras consultas, teniendo en cuenta cuestiones de diversidad e inclusion, y aseguré el
acceso tanto de aquellas que tenian experiencias positivas como de las que tenian puntos
de vista que podian ser mas criticos.

Se usaron fuentes secundarias en la medida de lo posible para sondear las perspectivas
de las partes interesadas.

Posibles dificultades para programar
entrevistas o comunicarse con algunas
partes interesadas, incluida una
respuesta potencialmente baja a la
encuesta, debido al idioma, la zona
horaria, la conectividad, los dias feriados
u otras barreras.

Se usaron muestras mas grandes de encuestados.

Se comenzd a planificar y programar entrevistas con anticipacion, y se aviso a las partes
interesadas con anticipacion sobre las consultas y las opciones para programarlas.

Se solicitd el apoyo de la OPS para presentar a las personas, darle difusién y hacer el
seguimiento, segun fuese necesario.

Las encuestas fueron breves e incluyeron principalmente preguntas cortas en la escala
de Likert.

Falta de acceso oportuno a
documentacion pertinente.

Se solicité el material necesario oportunamente a la OPS para que los documentos,
los informes y los datos estuvieran disponibles (en particular en formato electrénico)
y llegaran a tiempo al equipo de evaluacion externa.

Cronograma muy ajustado para la
recopilacion y el analisis de datos.

Se cumplié el cronograma acordado.

Se hizo el mayor nidmero posible de entrevistas, visitas a paises seleccionados y encuestas
dentro del plazo de dos a tres meses para la recopilacion de datos.

Se aceptaron algunos Iimites de tiempo para el analisis, que se centré en un conjunto un
poco mas pequefo de preguntas matriciales en torno al marco conceptual de la gestion
basada en resultados y el andlisis FODA, y no se abordd exhaustivamente cada indicador
de la matriz.

Incapacidad del equipo de evaluacion
externa para gestionar directamente el
instrumento de encuesta.

Se solicitaron archivos de datos desglosados sin procesar (sin embargo, esto no fue
eficiente y llevé mucho tiempo, ya que implicaba multiples solicitudes y no permitia
un mayor analisis de los datos).

Se aceptaron los limites del desglose de los datos.

Falta de acceso directo a homodlogos del
Ministerio de Salud para distribuir las
encuestas a los Estados Miembros.

Se solicitd la asistencia de las representaciones, por medio del Gerente de Evaluacion
del PBE, para distribuir las encuestas.

No fue posible aceptar la tasa de respuesta a partir del seguimiento.
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n



12

2.4 Presentacion de los hallazgos

En la evaluacion se ha tomado nota de las buenas practicas internacionales y del modelo
conceptual de los expertos internacionales en materia de gestion basada en resultados. De
acuerdo con el marco de evaluacion comparativa elaborado y revisado por la Dependencia
Comun de Inspeccion (DCI) de las Naciones Unidas®, un marco sélido de gestion basada en
resultados esta organizado en torno a las siguientes areas o pilares de gestion:

Una base conceptual de |la gestiéon basada en resultados compuesta por una estrategia
de gestion basada en resultados, un marco de rendicion de cuentas y un marco de
gestion del cambio;

Un marco de planificacion, programacion y presupuestacion compuesto por un marco
de resultados estratégicos institucionales, un marco de resultados para programas
y proyectos, un sistema de medicion de resultados y la presupuestacién basada en
resultados;

Un marco de seguimiento, evaluacion y presentacion de informes compuesto por el
seguimiento del desempeno, la presentacion de informes de resultados, la evaluaciéony
el sistema de informacion gerencial,

Fomento de una cultura de resultados mediante la internalizacion de la gestion basada
en resultados, el liderazgo y el uso de la informacidn sobre resultados para la toma de
decisiones;

Rendicion de cuentas mutua: responsabilidades claras entre la Organizacion y otros
asociados en relacién con el logro de los resultados y su respectivo reporte.

De manera analoga, los expertos internacionales sefalan que la aplicacion de la gestion
basada en resultados en diversas organizaciones ha permitido extraer lecciones y buenas
practicas’, entre ellas:

La necesidad de un liderazgo de alto nivel en la gestion basada en resultados;

Promover y apoyar una cultura de resultados entre los gerentes y el personal,y dar a los
gerentes autonomia para gestionar en funcién de los resultados, fomentando al mismo
tiempo un régimen de rendicién de cuentas que reconozca el desafio de la gestion
basada en resultados;

Crear marcos de resultados basados en indicadores con responsabilizacion en todos los
niveles y con un marco de gestion basada en resultados de dos niveles para reflejar los
objetivos a nivel de la Organizacion (nivel 1) y los resultados a nivel de programa (nivel 2);

Medir y analizar los resultados que se estan logrando por medio de sistemas de
informacion para la gestion basada en resultados que sean faciles de usar, al mismo
tiempo que se hacen evaluaciones para complementar la medicidn continua del
desempefio;

6 DCI(2017).

7 Mayne (2007, 2010, 2015); Lahey y Nielsen (2013); Nielson y Hunter (2013); Nielsen y Montague (2023).
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e Usar lainformacion de resultados para el aprendizaje, la gestion, el reporte y la rendicion

de cuentas;

e Establecer un régimen adaptativo de gestion basada en resultados mediante revisiony
actualizacién periddicas.

Cuadro 3. Componentes de la gestiéon basada en resultados

Componentes
del marco del

2010

Planificacion

Elementos de un sistema sélido de gestion
basado en resultados segun la DCI de las
Naciones Unidas (2015)

e Una base conceptual de la gestién basada en resultados

compuesta por una estrategia de gestion basada en
resultados, un marco de rendicién de cuentasy un marco
de gestiéon del cambio.

Marco de planificacion, programacion y presupuestacion
compuesto por un marco de resultados estratégicos
institucionales, un marco de resultados para programas
Yy proyectos, un sistema de medicién de resultados y
presupuestacion basada en resultados.

Buenas practicas internacionales

Crear marcos de resultados basados en
indicadores con responsabilizacion en
todos los niveles y con un marco de gestion
basada en resultados de dos niveles

para reflejar los objetivos a nivel de la
Organizacion (nivel 1) y los resultados a nivel
de programa (nivel 2).

Establecer un régimen adaptativo de
gestién basada en resultados mediante
revision y actualizacién periédicas.

Implementacion,
y seguimientoy
evaluacion del
desempeno

Marco de planificacion, programacion y presupuestacion
compuesto por un marco de resultados estratégicos
institucionales, un marco de resultados para programas
Yy proyectos, un sistema de medicién de resultadosy la
presupuestacion basada en resultados.

Marco de seguimiento, evaluacién y reporte compuesto por
el seguimiento del desempefio, el reporte de resultados, la
evaluacion y el sistema de informacion gerencial.

Crear marcos de resultados basados en
indicadores con responsabilizacion en
todos los niveles y con un marco de gestion
basada en resultados de dos niveles

para reflejar los objetivos a nivel de la
Organizacion (nivel 1) y los resultados a nivel
de programa (nivel 2).

Medir y analizar los resultados que se

estan logrando por medio de sistemas de
informacion faciles de usar para la gestion
basada en resultados, al mismo tiempo que
se hacen evaluaciones para complementar
la medicién continua del desempefio.

Evaluacion
independiente y
aprendizaje

Marco de seguimiento, evaluacién y presentacion de
informes compuesto por el seguimiento del desempefio,
el reporte de resultados, la evaluacion y el sistema de
informacién gerencial.

Usar la informacioén de resultados para
el aprendizaje, la gestion, el reporte y la
rendicién de cuentas.

Crear un régimen adaptativo de gestion
basada en resultados mediante evaluacion,
revision y actualizacién periddicas y
sistematicas.

Rendicion de
cuentas

Base conceptual de la gestidon basada en resultados
compuesta por una estrategia de gestion basada en
resultados, un marco de rendicién de cuentasy un marco
de gestién del cambio.

Marco de planificacion, programacion y presupuestacion
compuesto por un marco de resultados estratégicos
institucionales, un marco de resultados para programas
Yy proyectos, un sistema de medicién de resultados y una
presupuestacion basada en resultados.

Fomentar una cultura de resultados mediante la
internalizacion de la gestion basada en resultados, el
liderazgoy el uso de la informacién de resultados para la
toma de decisiones.

Rendicién de cuentas mutua: responsabilidades claras de
la Organizacion y otros asociados en relacion con el logro y
reporte de los resultados intermedios.

Necesidad de un liderazgo de alto nivel en la
gestion basada en resultados.

Promover y apoyar una cultura de resultados
entre los gerentes y el personal y dar a los
gerentes autonomia para gestionar en
funcion de los resultados, fomentando al
mismo tiempo un régimen de rendicion

de cuentas que reconozca el desafio de la
gestion basada en resultados.

2. FINALIDAD, ALCANCE Y METODOLOGIA DE LA EVALUACION
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3 Hallazgos

3.1 Marco de gestion basada en resultados de la OPS

Hallazgo 1. La OPS ha creado un marco programatico y de planificacion que es pertinente, esta
orientado a la obtenciéon de resultados y proporciona una base importante para la aplicacion
de la gestion basada en resultadosé.

Segun lo que recomienda la DCI de las Naciones Unidas?, las principales dimensiones de un
sistema soélido de gestion basada en resultados son: a) un marco conceptual claro para el
desarrollo del sistema; b) los resultados y objetivos a largo plazo que la Organizaciéon busca
alcanzar; c) unos programas e intervenciones, asi Como recursos, que estén en consonancia
con estos objetivos; d) un sistema eficaz de seguimiento del desempenfo, y e) el uso de los
hallazgos de la evaluaciéon para mejorar el desempefo y el aprendizaje. Los objetivos finales
de estos sistemas suelen definirse como la mejora del desempenoy el logro de resultados; en
otras palabras, la “gestiéon por resultados”.

En la evaluacion se observo que, desde el 2010 y con la adopcion de su primer marco para la
gerencia basada en resultados”, la OPS ha contado con un marco conceptual formal que se
ha usado para articular mejor sus practicas e instrumentos de planificacion™ y crear nuevos
procesos, responsabilidades e instrumentos relacionados con los otros tres “componentes”
del marco de gestion basada en resultados: implementacion, y seguimiento y evaluacion del
desempenfo; evaluacion independiente y aprendizaje, y rendicion de cuentas. Esto se refleja
no solo en los documentos, sino también en las entrevistas a informantes clave.

Las entrevistas a personal de la OPSy los Estados Miembros han confirmado otras fuentes de
datos que apuntan a una caracteristica pertinente de la solidez del proceso de planificacion
estratégica de alto nivel de la OPS: su naturaleza participativa, consultiva e iterativa. La
elaboracion del Plan Estratégico es el resultado del trabajo de un Grupo Asesor sobre el
Plan Estratégico integrado por Estados Miembros®™. Por lo tanto, este proceso consultivo es
plenamente relevante para que los Estados Miembros tengan un sentido de apropiacion con
respecto al Plan Estratégico de la OPS. Sus puntos fuertes incluyen el proceso consultivo e
iterativo de los planes estratégicos y los presupuestos por programas a nivel estratégico, asi
como los PTB a nivel operacional.

8 Respuesta alas preguntas Ay F.

9 Resefa general de la serie de informes sobre la gestion basada en los resultados en el sistema de las Naciones Unidas, Dependencia Comun de Inspeccion, 2004,

JIU/REP/2004/5.

10 Resefa general de la serie de informes sobre la gestion basada en los resultados en el sistema de las Naciones Unidas, Dependencia Comun de Inspeccién, 2004,

JIU/REP/2004/5.
1 Marco para la gerencia basada en resultados en la OPS, 2010 (documento CDS0/INF/2).

12 Este documento sustituyd a la politica regional del presupuesto por programas del 2004 que impulsé el proceso de planificacion hasta el 2010. Esa politica
habia sido introducida para distribuir los recursos entre los paises de una manera mas equitativa, con criterios basados en las necesidades.

13 Enel Grupo Asesor sobre el Plan Estratégico de la OPS 2020-2025 participaron 21 Estados Miembros, es decir, el 60% de los Estados Miembros, por medio de
tres reuniones presenciales y una serie de reuniones virtuales.
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Hallazgo 2. El marco de gestion basada en resultados de la OPS no se basa en una teoria
del cambio que articule los beneficios previstos del marco. Del mismo modo, el marco de
seguimiento de los resultados y el desempeno de la OPS no se basa en una teoria integral
del cambio que describa la forma en que los productos y servicios de la OPS contribuyen a la
obtencion de mejores resultados en materia de desarrollo™.

Teoria del cambio

En la evaluacién no se encontré evidencia de que el marco de gestion basada en resultados
de la OPS se hubiera basado en una teoria del cambio detallada que articule la forma en que
los principales P/S entregados en relacion con cada una de las cuatro funciones de la gestion
producirian una serie de resultados a corto y largo plazo®, junto con los principales supuestos
o factores facilitadores del modelo I6gico. Esto fortaleceria la base conceptual del marco de
gestion basada en resultados de la OPS y mejoraria su aplicacion en toda la Organizacion.
Habria sido Util contar con un plan de accién, aunque no fuera una teoria del cambio oficial.

Del mismo modo, en la evaluacion no se encontrdé ninguna evidencia de que la OPS hubiera
formulado una teoria del cambio integral y explicita que sustentara su marco de seguimiento
de los resultados y el desempefio. Dicha teoria proporcionaria claridad conceptual en cuanto
a la forma en que la Organizacién puede contribuir en dltima instancia a los resultados de
desarrollo por medio de sus diversas intervenciones y actividades, y también describiria la
via por la cual la OPS tendria un impacto. El hecho de que cada nivel de resultados se defina
en un documento diferente e independiente' dificulta la comprensién de cual podria ser la
teoria del cambio implicita en el marco de resultados de la OPS", es decir, como los productos
y servicios estandarizados (“outputs"®) pueden conducir a resultados intermedios y contribuir
en Ultima instancia a un impacto de alto nivel. Por esta razén, es mas dificil cerciorarse de que
los productosy servicios indicados en los PTB de cada entidad sean adecuados para lograr los
resultados intermedios y el impacto del Plan Estratégico. En resumen, se trata de una laguna
en la fundamentacion del propio modelo conceptual de la gestion basada en resultados de la
OPS. Esta brecha podria significar que no todos los resultados se identifican adecuadamente
o que larelacion entre “resultados” no esta bien pensada o no se la comprende bien. Ademas,
es posible que los gerentes no comprendan bien los supuestos subyacentes y los factores
facilitadores o incluso que no los identifiquen correctamente.

14 Respuesta a las preguntas A, Dy H.

15 Por ejemplo, se prevé que los planes estratégicos y los presupuestos por programas de la OPS conduzcan a una mayor armonizacion de la planificacion de las
operaciones, la presupuestacion y la movilizacién de recursos (resultado a corto plazo), lo que cual llevaria a una mayor coherencia y concordancia y a una mejor
presupuestacion en la OPS (resultado a mediano plazo).

16 Los resultados intermedios previstos de la OPS, con sus indicadores y metas, se indican en el Plan Estratégico; los resultados inmediatos, con sus indicadores
y metas, se definen en el presupuesto por programas; los productos y servicios (P/S) se definen en los PTB de las entidades. En la revision no se encontré un
documento que conciliara los tres niveles para describir la forma en que los P/S pueden conducir a los resultados intermedios previstos en la busqueda de
objetivos de alto nivel.

17 En el Anexo A del Plan Estratégico 2020-2025 dice que los resultados intermedios “pueden contribuir al logro de varios resultados a nivel del impacto”, pero no
se conceptualizan estas relaciones, lo cual ayudaria a comprender la teoria del cambio implicita en los resultados intermedios propuestos.

18 En este caso, el término “outputs” se usa de acuerdo con su definicion normal (“productos”) y no con la de “resultados inmediatos” que se usa actualmente en

la OPS, seguin la cual estos resultados estan un nivel por encima del nivel de P/Sy, por lo tanto, corresponden en realidad a un “resultado intermedio” (véase el
capitulo sobre la terminologia de la gestion basada en resultados).

3 HALLAZGOS
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Terminologia de la gestion basada en resultados

Otro desafio es que en el documento del marco para la gerencia basada en resultados en la
OPS (2010) se usa una terminologia compleja que no se encuentra comudnmente en otras
organizaciones de las Naciones Unidas, a saber, los resultados previstos especificos de cada
oficina (RPEO) y los resultados previstos a nivel regional (RPR)"®. El equipo de evaluacién
externa observé que los RPEO y los RPR se usaron solo en el Plan Estratégico 2008-2013
y se abandonaron en los planes estratégicos posteriores. Ademas, en cada nuevo Plan
Estratégico a partir del 2003 se ha usado una terminologia diferente para reflejar los objetivos
estratégicosy los niveles de resultados intermedios. En el cuadro del Anexo 10 (Volumen Il, en
inglés) se presenta claramente la evolucién de esta terminologia. Esta dificultad, encontrada
inicialmente en la revision documental, también se reflejé en la recopilacién de datos de otras
importantes partes interesadas.

Ademas, los “resultados inmediatos” (“outputs”) definidos en los sucesivos presupuestos
por programas no corresponden a la definicion original formulada en el marco del 2010.
En el presente documento se propone una definicién similar a la utilizada en muchas
otras organizaciones (véase el cuadro del Anexo 10 en el Volumen Il [en inglés]), en la que
se describen los “outputs” o “productos” como bienes o servicios inmediatos y tangibles
resultantes de un conjunto de actividades, lo cual implica que estan plenamente bajo el
control de la Organizacion. Sin embargo, el analisis del Ultimo presupuesto por programas
de la OPS muestra que la mayoria de los “resultados inmediatos” se expresan como “paises
habilitados para...”, lo cual implica un cambio en las capacidades de los Estados Miembros®, y
la mayoria de los indicadores se relacionan con cambios en los sistemas y las politicas de los
Estados Miembros o con medidas tomadas por los Estados Miembros que escapan al control
de la Oficina. Esto refleja la nueva definicion de “resultados inmediatos” que figura en los
Planes Estratégicos 2014-2019 y 2020-2025, segun la cual los resultados inmediatos son los
cambios derivados de la colaboraciéon entre la Oficina y los Estados Miembros de la que son
conjuntamente responsables. Se trata de una desviacion respecto de la definicion original
de “outputs” (“productos” en lugar de “resultados inmediatos”) y estd mas en consonancia
con las definiciones de “outcome” (“efecto”) aceptadas a nivel mundial. Esta terminologia
tampoco concuerda con la definicion actual de la OMS?,

19 Los RPR representan la combinacion de RPEO, en lugar de ser dos niveles de resultados especificos en una cadena de resultados imaginaria. Por ejemplo,
a nivel de pais, la OPS determinara si el pais ha ejecutado una politica o un programa; a nivel regional, la OPS informara sobre el niUmero de paises que han
ejecutado esa politica o programa.

20 Dado que “habilitados” implica un cambio de una situacion en la que el pais no estaba “habilitado”, una redaccion mas apropiada para reflejar los resultados
inmediatos “reales” obtenidos podria haber sido “paises que reciben apoyo en..”, ya que esta redaccion no implica ningin cambio (es decir, el hecho de que un
pais haya recibido apoyo no significa necesariamente que se hayan fortalecido sus capacidades y que se lo haya habilitado; hay varias razones que podrian explicar
por qué, a pesar del apoyo prestado, no se han obtenido los resultados intermedios previstos). Para medir los resultados intermedios se necesitaran otros métodos,
ademas del mero seguimiento de la obtencién de resultados inmediatos (por ejemplo, encuestas o la medicién de indicadores sustitutivos o indirectos).

21 En el marco de impactoy rendicion de cuentas de la OMS se sefala explicitamente que la Organizacion debe esforzarse por definir productos que indiquen
claramente lo que la OMS va a entregar y que esos productos son responsabilidad de la Secretaria de la OMS (fuente: 13° Programa General de Trabajo 2019-2023
de la OMS)
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Asimismo, y a pesar de que en el Plan Estratégico 2020-2025 se reconoce que los Estados
Miembros tienen una obligacion mayor de rendir cuentas a nivel de impacto, hay dudas con
respecto al concepto de “responsabilidad compartida” de los Estados Miembros y la Oficina
en lo que respecta al logro de los indicadores a nivel de impacto. Seria practico concebir que el
logro de indicadores de impacto regional sea responsabilidad de los Estados Miembros con el
apoyo de la Oficina (y otros agentes de desarrollo), en vez de una tarea completamente conjunta,
como seindica en los planes estratégicos mas recientes. También en este caso, esta ambigUedad
podria abordarse mediante la formulacién de una teoria del cambio mas completa.

Por lo tanto, el marco actual de gestion basada en resultados de la OPS no esta orientado
principalmente al seguimiento de las contribuciones de la Oficina a los cambios en las
capacidades de los Estados Miembros o a la evolucion del sector de la salud, sino al seguimiento
de los cambios en los indicadores regionales del sector de la salud. Los datos obtenidos de
la encuesta de evaluacion a los Estados Miembros, las entrevistas a informantes clave de las
representaciones y de las oficinas subregionales, y las reuniones de grupos focales durante las
visitas a los paises seleccionados indican de manera inequivoca que no hay una distincion clara
entre la contribucion principal de la OPSy lo que un pais hace como parte de su trabajo nacional.

Por ultimo, un examen del Plan Estratégico de la OPS 2020-2025 muestra plena consonancia
con la ASSA2030. En este plan se han adoptado los 11 objetivos de la ASSA2030, que seguiran
siendo validos hasta el 2030. Desde el punto de vista conceptual, esto plantea la cuestion del
valoragregado del procesode planificacion estratégica dela OPS, mas alla del establecimiento
de metas intermedias.

3.2 Planificacion

Hallazgo 3. El marco programatico y de planificacion de la OPS presenta algunos puntos
débiles que deben abordarse, como la falta de un enfoque estratégico del Plan Estratégicoy
la rigidez en la planificacion que causan los presupuestos por programas?.

Planificaciéon estratégica de alto nivel

Varios funcionarios de la OPS y representantes de los Estados Miembros afirmaron que la
priorizacion de los resultados intermedios era una tarea dificil. El ultimo Plan Estratégico
tenia 11 objetivos de alto nivel, 26 resultados intermedios de indole técnico y dos resultados
intermedios en materia de gestion?, lo cual muestra una gran dispersiony la posible ausencia
de un enfoque estratégico. Como se ha reiterado en algunas entrevistas a informantes clave
y en los datos de las encuestas, el Plan Estratégico de la OPS también puede ser demasiado
ambicioso, ya que tiene como objetivo abordar todas las necesidades de salud de los Estados
Miembros. En comparacion, el 13.° Programa General de Trabajo (PGT) de la OMS tiene solo
tres objetivos de nivel superior, diez efectos técnicos y dos efectos institucionales. En algunas
entrevistas al personal de la OPS se sefald que la estructuray la descripcién de los resultados
intermedios del Plan Estratégico se basaban en el organigrama de la OPS, que muestra que

22 Respuesta a las preguntas A, Fy H.

23 Los resultados intermedios 27 y 28 se refieren a la eficiencia institucional de la OPS.
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los diversos departamentos estan organizados por “grupos de resultados intermedios” (o las
seis “categorias” indicadas en el Plan Estratégico de la OPS 2014-2019) y muchas unidades
corresponden a un resultado intermedio del Plan Estratégico. Sin embargo, los datos
obtenidos por medio de entrevistas a informantes clave y la revision documental no dejan en
claro si el organigrama influyd en el Plan Estratégico o viceversa.

Aunque los beneficios de un marco estratégico claro son muchos, se puede cuestionar la
pertinencia de establecer objetivos a largo plazo si se tiene en cuenta la necesidad de que
la OPS siga siendo agil y responda a temas emergentes y a cambios en el contexto regional
o nacional. En las entrevistas a informantes clave, el personal de las representaciones y los
Estados Miembros sefaldé que el Plan Estratégico y el presupuesto por programas a veces
podian serdemasiadorigidos para la planificacidnylaimplementacion de programas. Aunque
en teoria el Plan Estratégico es suficientemente flexible, parece que, en la practica, si una
necesidad o prioridad especifica de un Estado Miembro no se refleja en uno de los resultados
intermedios del Plan Estratégico, es mas dificil que la representacién de la OPS/OMS pueda
intervenir en el asunto. Ademas, seria necesario establecer un vinculo (posiblemente menos
fundamentado) entre una necesidad de un Estado Miembro y uno de los 28 resultados
intermedios, lo cual socavaria la integridad del presupuesto basado en resultados. Por ultimo,
el marco de planificacion estratégica de la OPS no prevé la adaptacion, durante el periodo de
vigencia del Plan Estratégico, de los resultados intermedios previstos o de los indicadores y
las metas conexos para responder a cambios en las necesidades regionales. Las evaluaciones
de fin de bienio o de mitad de periodo podrian representar una oportunidad para revisar el
Plan Estratégico, siempre que se revisen los requisitos y procedimientos estatutarios.

A nivel de pais, el marco de gestidon basada en resultados de la OPS también prevé la
preparacion de ECP para proporcionar una vision a mediano plazo de la cooperacion técnica
de la OPS/OMS con un pais determinado, en consonancia con el Plan Estratégico de la OPS,
y orientar la preparacion de los PTB. Sin embargo, el proceso de las ECP no forma parte
formalmente del proceso del PMA de la OPS y estd integrado Unicamente en su marco de
planificacion estratégica (en los hallazgos 8 y 15 hay un analisis mas detallado de las ECP).

Nivel de planificacién operacional

La documentacion de la OPS muestra que los procesos e instrumentos creados por la OPS
son pertinentes para la ejecucion del Plan Estratégico, y la suma de los PTB de las entidades
representa las contribuciones planificadas de la OPS al logro de las metas del presupuesto por
programas y, en ultima instancia, de los objetivos del Plan Estratégico. Este es un resultado
intermedio relevante de un proceso de planificaciéon y programacion orientado a resultados.

Sin embargo, tanto de las entrevistas a informantes clave como de la documentacion
podria inferirse que los PTB de la OPS, e incluso el presupuesto por programas en si, pueden
considerarse como una “aspiracion” en vez de un marco sélido para la planificacién operacional,
dada la incertidumbre al comienzo de cada bienio con respecto a los recursos exactos que
se movilizardn en los dos anos siguientes. Esto constituye un obstaculo para la gestion
basada en resultados, dado que el examen de los recursos presupuestarios disponibles para
atender las necesidades suele ser la base de un proceso realista de planificacion estratégica
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y establecimiento de prioridades, asi como un elemento importante para que las actividades
previstas se ejecuten en el momento oportuno. En otras palabras, los PTB parecen ser mas
Utiles como instrumentos para movilizar recursos (y pedir un presupuesto cuando se dispone
de recursos) que para planificar el trabajo. El personal de la Sede vy las representaciones de la
OPS/OMS sefald, tanto en la encuesta como en las entrevistas, que la imprevisibilidad de los
recursos era, de hecho, uno de los principales obstaculos para la aplicacion de la gestion basada
en resultados en la OPS. Segun algunos, la OPS puede perder oportunidades debido a esta
imprevisibilidad, y solo el 18% del personal de la OPS esta totalmente de acuerdo en que el ciclo
de ejecucion esta bien sincronizado con el ciclo y los procesos de movilizacion de recursos.

El equipo externo de evaluacion encontré que el moédulo de los PTB en el PMIS se habia
disefado con el fin de dar seguimiento en las entidades a las tareas de los PTB concluidas y
los gastos realizados y que, por lo tanto, desempenaba una funcién Util de gestiéon basada en
resultados.Sinembargo, sibien conesta herramientase podriadarseguimientoanivel regional
a un conjunto de resultados inmediatos estandarizados, vinculados a resultados intermedios
especificos del presupuesto por programas, este potencial no se esta aprovechando
actualmente por varias razones. En primer lugar, el examen de una seleccidén de algunos
PTB mostrd que las “tareas” descritas son una combinacion de elementos del presupuesto
de los proyectos, asi como tareas reales que describen los P/S que se prevé entregar (por
ejemplo, “elaborar y difundir materiales de informacién y comunicaciéon sobre la resistencia
a los antimicrobianos”; “elaborar materiales de informacién, educacién y comunicacién para
sensibilizar al publico y a los trabajadores de salud sobre la prevencion y el control de la
resistencia a los antimicrobianos”). En segundo lugar,aunque cada tarea debe estar vinculada
a un producto o servicio especifico (y a los resultados inmediatos y los resultados intermedios
correspondientes del presupuesto por programas), la lista actual de P/S estandarizados es
demasiado extensa (contiene mas de 350) para permitir una combinacion facil y el posterior
reporte de la suma de los P/S entregados anualmente por todas las entidades. Ademas, si una
misma tarea se va a financiar con recursos de distintas fuentes, se presenta varias veces en
el informe del PMIS (una entrada para cada fuente de fondos). En general, los instrumentos
del PTB y el PMIS son mas pertinentes y Utiles para la planificacién y el seguimiento del
presupuesto que para la planificacion de los resultados y su posterior seguimiento.

Buenas practicas:
Representaciéon en Guatemala

Todos los representantes del Ministerio de Salud han elogiado el valor de la
planificaciéony la concentracién en las prioridades. La representaciéon de la OPS/OMS

ha estado comunicando constantemente laimportancia de seguir el Plan Estratégico
y alcanzar los objetivos acordados. Se ha reconocido que el proceso de planificaciéon
estratégica es de suma utilidad y ha ayudado a tomar decisiones tras los frecuentes
cambios en las prioridades.

3 HALLAZGOS
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Hallazgo 4. Las estrategias de cooperacién con los paises (ECP) son, en principio, herramientas
pertinentes para garantizar que el trabajo a nivel de pais concuerde con el Plan Estratégico.
Sin embargo, en la practica, como consecuencia del asincronismo de las ECP y el ciclo de
planificacion de la OPS, combinado con el alcance limitado de la ejecuciéon de dichas ECP, no
se ha podido aprovechar plenamente el potencial que ofrecen?®.

El marco del 2010 proporcionaba pocos detalles sobre el proceso de elaboraciéon de las ECP
0 su contenido, y no preveia la inclusién de una matriz de resultados que tratara de capturar
los principales productos entregables de la OPS en relacidon con los objetivos a nivel de pais.
No obstante, en la revision de algunos ECP recientes se observd que ahora tienen un anexo
en el que se describe la relacidon de los ambitos de interés con los resultados intermedios
previstos para el periodo 2020-2025. Dado que se supone que las ECP también se tengan en
cuenta en la elaboracion de los planes estratégicos futuros, existe la posibilidad de que sean
un instrumento eficaz de planificacién a nivel de pais.

Sin embargo, el analisis del periodo comprendido por las 41 ECP elaboradas desde el 2014
(que abarcan 34 paisesy cuya vigencia es de dos a seis afos) demuestra que el objetivo de las
ECP de ayudar a armonizar el trabajo de la OPS en los paises con un Plan Estratégico en curso
o servir de base para la preparacion de un Plan Estratégico futuro tropieza con dificultades
en la practica. Como se muestra en el Cuadro 4, solo 12 ECP formuladas o iniciadas en el
2018 pueden haber servido de base para la elaboracion del Plan Estratégico 2020-2025, dado
gue las que se formularon antes de esa fecha no eran suficientemente recientes para ese
fin. Ademas, debido en parte a la pandemia de COVID-19, segun se informa, solo se han
elaborado siete ECP desde el inicio del actual Plan Estratégico, lo cual significa que las ocho
gue seguian en vigor en el 2023 no reflejan las orientaciones estratégicas mas recientes de
la Organizacion. En el 2023, 21 paises no tenian una ECP vigente, lo cual crea un vacio para
la elaboracion de los préoximos PTB (que seran los ultimos del periodo abarcado por el Plan
Estratégico 2020-2025). Estos datos estan respaldados por algunas personas encuestadas
de los Estados Miembros, quienes también sefalaron esta desconexion y agregaron que, en
estos casos, la planificacion estratégica a nivel de pais no evolucionaba en consonancia con
los resultados estratégicos.

En general, el equipo de evaluacion externa observd que la ECP ofrece un mayor potencial a
fin de orientar eficazmente el trabajo en el pais en consonancia con los objetivos del Plan
Estratégico y de servir de base para su preparacion.

24 Respuesta a las preguntas F, I, Jy L.
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Cuadro 4. Cobertura de las Estrategias de Cooperacion con los Paises desde el 2010

Categoria

Paises cuya estrategia de cooperacién con los paises
(ECP) se formuld y finalizé antes de la fecha de inicio del
Plan Estratégico actual, y que no se habia actualizado
al 2023.

NUmero
de paises o
territorios

Estados Miembros

Costa Rica, Guyana, México, Pery, San Martin

Paises cuya ECP se formulé antes de la fecha de inicio
del Plan Estratégico actual y que finalizé durante el
periodo de vigencia del Plan Estratégico (al 2023) sin que

Anguila, Argentina, Bermudas, Islas Caiman, Islas Turcas y
Caicos, Islas Virgenes Britanicas y Montserrat®; Aruba, Belice,
Honduras, Nicaragua, Trinidad y Tabago, Bermudas, Ecuador,

se actualizara. Jamaica, Paraguay

Paises cuya ECP se formulé antes de la fecha de
inicio del Plan Estratégico actual y que finalizara
aproximadamente al mismo tiempo que el
Plan Estratégico.

Antigua y Barbuda, Barbados, Dominica, Granada, Saint Kitts
8 y Nevis, Santa Lucia, San Vicente y las Granadinas, Suriname
(2018-2024 y 2023-2025)

Bolivia (Estado Plurinacional de) (2023-2027), Cuba
(2023-2027), Chile (2024-2028), El Salvador (2023-2027),
Guyana  (2023-2027), Panama (2023-2028), Uruguay
(2023-2027)

Paises cuya nueva ECP se formuld después de
la fecha de inicio del Plan Estratégico actual
y que finalizard durante el periodo de vigencia del
préximo.

Hallazgo 5. El marco presupuestario y el proceso del presupuesto por programas tienen
por objeto vincular los diversos niveles de planificacién. El proceso de priorizacion de
Hanlon ha contribuido solamente a la asignacion eficiente del presupuesto por programas, y
en el marco de programacion no se incluyen los recursos adicionales, lo cual dificulta la
coordinacién general y la eficiencia en el uso de los recursos?.

El equipo externo de evaluacion observé que, en teoria, el proceso y los instrumentos
de planificacion operacional de la OPS permiten la presupuestacion basada en
resultados, ya que en el PMIS se establecen vinculos sistematicamente entre las tareas
del PTB, los P/S, los resultados inmediatos del presupuesto por programas y los
requisitos presupuestarios de todas las entidades. Esta es una de las principales
cualidades del disefio del marco de gestion basada en resultados de la OPS y
una caracteristica que no suele estar presente o suficientemente desarrollada en
otros organismos de las Naciones Unidas, segun la experiencia del equipo
externo de evaluacion.

El equipo observé asimismo que el proceso consultivo que llevd a la preparacion del Plan
Estratégico y el presupuesto por programas con el método de Hanlon es pertinente para
garantizar la transparencia en la tarea de priorizacion y para que los Estados Miembros hagan
suyos el Plan Estratégicoy el presupuesto por programas de la OPS. La revision del Presupuesto
por Programas de la OPS 2020-2021 es prueba de que el proceso de priorizacion de Hanlon
también ha permitido a la Organizacién limitar su enfoque estratégico al dar a alrededor

25 Estos paises y territorios estan comprendidos en una sola ECP.

26 Respuesta a las preguntas A, G, J, I.
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del 31% de sus 26 resultados intermedios operacionales la clasificacion de “prioridad alta”™; el
35% se clasificd como “prioridad media” y el 35% restante como “prioridad baja”. Ademas, el
equipo de evaluacion externa observé que la OPS ha tratado de asignar mayores porcentajes
del presupuesto a los resultados intermedios de “prioridad alta”, que representan el 83%
de los resultados intermedios a cada uno de los cuales se ha asignado entre el 3]1% y el 5%
del presupuesto y que estan subrepresentados en la categoria “porcentaje del presupuesto
inferior al 2%" (Cuadro 5). En general, en el bienio 2020-2021 se asigno el 47% del presupuesto
basico a los resultados intermedios de “prioridad media” (mientras que se asignd solo el 38%
a los resultados intermedios de “prioridad alta”). Esto parece indicar que sigue siendo dificil
armonizar el presupuesto con unas pocas prioridades sumamente estratégicas.

Cuadro 5. Asighaciones presupuestarias, por nivel de prioridad de los resultados intermedios

. NuUmero de resultados intermedios, por nivel de prioridad
Porcentaje del presupuesto total P P

asignado en el presupuesto por Presupuesto por programas 2020-2021 Presupuesto por programas 2022-2023
programas (rango)

Baja Media Alta Total Porcentaje Baja Media Alta Total Porcentaje
Entreel 01%y el 1% 4 3 1 8 31% 5 4 0 9 33%
Entre el 11% y el 3% 5 2 2 9 35% 4 3 1 8 30%
Entreel 31%y el 5% 0 1 5 6 23% 1 2 6 9 33%
Entre el 51%y el 10% [0} 3 0] 3 12% [0} (0] 1 1 4%
Total 9 9 8 26 100% 10 9 8 27 9%

Ademas, una cuestion fundamental de disefio es que el presupuesto por programas no
abarca toda la gama de actividades de la OPS y solo cubre alrededor del 25% de los gastos
de la Organizaciéon. En el Cuadro 6 a continuacién se muestra que los fondos de compras
representaron la mayor parte de los gastos de la OPS en el 2020 (70%).

Cuadro 6. Ingresos de la OPS en el 2020

Principales componentes de los ingresos

de la OPS Millones de délares Porcentaje
Presupuesto por programas 338,7 25%
Fondos de compras 936,2 70%
Contribuciones voluntarias nacionales 572 4%
Fondos especiales 8,0 1%
Total 1340,1 100%

Fuente: Informe Financiero del Director e Informe del Auditor Externo (OD362), OPS, 2020.
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Los fondos de compras, cuyo propdsito es brindar apoyo a los Estados Miembros en lacompra
de vacunas, medicamentos e insumos para la saludy, a la vez, evitar su interaccién directa con
los proveedores, contribuyen directamente a abordar las necesidades de salud en la Regiony
representan los mayores gastos. Por lo tanto, es sorprendente que no formen parte del marco
programatico de la OPS? y que su uso no se rija por el Plan Estratégico, a pesar de que se
pueden establecer vinculos claros con resultados intermedios especificos?.

Hallazgo 6. Hay consonancia entre los marcos de gestion basada en resultados de la OPS y de
la OMS a nivel de planificaciony estrategia. Sin embargo, se necesita una mayor armonizacion
en la implementacién, en particular a nivel de pais, para que estos marcos funcionen con
mayor eficacia y para que ambas Organizaciones aumenten su eficiencia®.

Debido a que la OPS es también la Oficina Regional de la OMS para las Américas, la
coherencia entre los objetivos estratégicos de ambas organizaciones se logré gradualmente
a lo largo de varios ciclos de planificacion®®. Desde el Plan Estratégico 2008-2013, los objetivos
estratégicos de la OPS estan armonizados con los de la OMS. Tanto el Plan Estratégico
2014-2019 como el del 2020-2025 estan armonizados en general con el 13.° PGT de la OMS,
asi como con la Agenda de Salud para las Américas. En el Plan Estratégico mas reciente
se han hecho esfuerzos sistematicos para vincular la cadena de resultados regionales y sus
indicadores con el marco de impacto del 13.° PGT, los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS)
y la ASSA2030. La disponibilidad del 13.° PGT (que abarca el periodo 2019-2023) durante el
proceso de planificacion del Plan Estratégico 2020-2025 también contribuyd a estas sinergias.
Como en el Plan Estratégico se busca un equilibrio apropiado entre las prioridades regionales
(ASSA2030) y mundiales (los ODS y el 13.° PGT), sus resultados intermedios se formularon con
el fin de captar las necesidades y especificidades regionales y, al mismo tiempo, combinar
claramente los resultados intermedios mundiales. Esto significa que ambos conjuntos de
resultados intermedios e indicadores no son idénticos y, en algunos casos, los indicadores de
la OPS solo captan las contribuciones indirectas a los efectos de la OMS. No obstante, en la
evaluacion se observaron la consonancia entre la OPS y la OMS a nivel del presupuesto por
programas (asi como a nivel del Plan Estratégico) y las contribuciones de la OPS al informe
de resultados de la OMS.

Experiencias:
Representacion en Colombia

Durante los periodos de reporte, el personal debe ingresar datos en dos sistemas

diferentes (el de la OPS y el de la OMS), ya que los indicadores no son los mismos.
A algunas personas, eso les parece que es duplicacion de esfuerzos para presentar
informacién similar.

27 El unico indicador de producto inmediato que se encuentra en el Presupuesto por Programas 2022-2023 para reflejar las actividades de compras de la OPS
(indicador 28.4.a, “Porcentaje de vacunas y suministros solicitados que se entregan a los Estados Miembros en el plazo previsto”) corresponde al resultado
intermedio 28 (“Gestion y administracion”), que no es un resultado intermedio programatico.

2

o5}

Por ejemplo, el Fondo Rotatorio para el Acceso a las Vacunas tiene vinculos claros con el resultado intermedio 24 (“Prevencion y control de epidemias y
pandemias”) y el resultado intermedio 17 (“Eliminacion de enfermedades transmisibles”).

29 Respuesta a las preguntas L, N,Oy P.

30 Aun asf, la OPSy la OMS mantienen dos marcos de gestion basada en resultados separados. Para esta evaluacion, se examind minuciosamente una evaluacion
reciente de la gestion basada en resultados realizada en la OMS (2022).
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3.3 Implementacion, y seguimiento y evaluaciéon del desempeno

Hallazgo 7. El proceso de la OPS de seguimiento y evaluacion del desempeno (PMA, por su
sigla en inglés) permite seguir de cerca la ejecucion del plan de trabajo bienal y el reporte
sobre los gastos presupuestarios en comparacion con los resultados intermedios del Plan
Estratégico. Asimismo, desempefa una importante funcidn en relacién con el seguimiento?.

Un sistema eficaz de seguimiento del desempefo es un elemento clave de cualquier marco
solido de gestion basada en resultados que permite mediry analizar los resultados obtenidosy
los costos de esta labor, teniendo en cuenta las expectativas relativas al desempeno. También
se recomienda que los sistemas de seguimiento del desempefo evalien la contribucion de
los programas y las actividades a los resultados observados*, mediante autoevaluaciones o
evaluaciones independientes.

Sobre la base de estos criterios, en el marco del 2010 se dispone que el seguimiento del
progreso continuo hacia el logro de las metas establecidas para un bienioy un Plan Estratégico
en particular debe realizarse durante el proceso del PMA. A nivel de entidad, el PTB es el
principal instrumento para la ejecucién, asi como para el seguimiento del desempefo de
los P/S vinculados a resultados inmediatos del presupuesto por programas (y, por ende, a
resultados intermedios especificos del Plan Estratégico), y la evaluacion de los P/S se registra
en el PMIS cada seis meses. El proceso del PMA también implica una revision formal del
gasto y las brechas presupuestarias. Los gerentes de las entidades tienen la responsabilidad
de dirigir a sus equipos en la evaluaciéon de los PTB, los planes de recursos humanos vy las
actividades para movilizar recursos durante el bienio. El segundo proceso del PMA de cada
bienio (PMAZ2) sirve de revision de mitad de periodo del presupuesto bienal por programas, y el
cuarto (PMA4) es |la base para la preparacion del informe de fin de bienio, que también sirve de
informe provisional sobre los avances en la ejecucion del Plan Estratégico. Por lo tanto, tanto
el PMA2 como el PMA4 implican una medicion del progreso en relacién con los resultados
inmediatos del presupuesto por programas y los resultados intermedios y los indicadores de
impacto del Plan Estratégico. Con el PMA4 se ponen en marcha consultas para la evaluacion
conjunta con los Estados Miembros a fin de obtener los datos y la informacién necesarios, y
los Estados Miembros acceden directamente al SPMS para completar sus evaluaciones.

Buenas practicas:
Representaciéon en Guatemala

Sobre la base de la experiencia adquirida con la creacion de un panel de informacion sobre
la vacunacion contra la COVID-19, la representacion proporciond asistencia en el uso del
sistemade seguimientoy reporte del programa de vacunacion (“Tablero Virtual de Cobertura
de Vacunacion”). Esto representa un gran avance en el seguimiento de la cobertura de
vacunacion a nivel nacional y es esencial para mejorar la planificacion y la ejecucion de las
actividades de vacunacion.

31 Respuesta a las preguntas A, F, G, Hy J.

32 Mayne (2007, 2010, 2015), Lahey y Nielsen (2013), Nielson y Hunter (2013), Nielsen y Montague (2023).

EVALUACION DE LA IMPLEMENTACION DEL MARCO DE GESTION BASADA
EN RESULTADOS EN LA ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD



Desde el punto de vista conceptual, la frecuencia semestral de las deliberaciones y reporte
sobre el desempefo en relacion con los productos entregables del PTB es adecuada para
presentar de manera periédica informes sobre los avances en la implementacion y gastos
del PTB. De las entrevistas a personal técnico y gerentes de la OPS se evidencia que valoran
la disciplina de reportar regularmente sobre los avances en la implementacion. El equipo
externo de evaluacién considera que el proceso del PMA es una buena practica empleada por
la OPS como parte de la gestion basada en resultados.

Algunas representaciones de pais sefialan que realizan reuniones de personal mas frecuentes
(es decir, semanales o mensuales) para analizar las dificultades de la implementacion y
discutir medidas correctivas relacionadas con los PTB. Por lo tanto, la frecuencia semestral del
seguimiento continuo de los avances podria resultar insuficiente para que algunas entidades
realicen una gestion mas proactiva de sus ambitos de trabajo.

Una desviacion interesante de la solidez del proceso de reporte se refiere a la recopilacion de
informacioén para el PMA. El proceso del PMA implica la recopilacion de datos e informacion
relacionados con los indicadores de impacto y de resultados intermedios del Plan Estratégico.
Por tanto, también es pertinente para dar seguimiento a las metas del Plan Estratégico por
medio de consultas con los Estados Miembros. Sin embargo, en lo que se refiere a la medicion
de los indicadores de resultados intermedios y del nivel del impacto del Plan Estratégico,
algunas partes interesadas consideran que la frecuencia anual de la medicién y reporte
es inadecuada. En vista de que hay evidencia de que los recursos bienales tienden a estar
disponibles en la Ultima parte del bienio, este plazo es demasiado corto para que la mayoria de
los P/S se traduzcan en resultados intermedios medibles, y mucho menos a nivel del impacto.
Esta mediciéony reporte posiblemente excesivos de los resultados inmediatos y los resultados
intermediostambién podria evidenciarse en los considerables recursos de personal dedicados
a estos procesos, como se destaca en los datos de la encuesta de personal de la OPS.

Buenas practicas:
Representacion en Colombia

El personal de todos los niveles aprecia las reuniones semanales de seguimiento,
que le permiten tener una vision clara de los avances y los desafios relacionados con
la ejecucion de los PTB.

3 HALLAZGOS
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Hallazgo 8. El enfoque centrado en la tasa de utilizaciéon del presupuesto en vez del
desempeno, y los mecanismos débiles de retroalimentaciéon para la planificacion estratégica
impiden que el proceso del PMA, asi como el seguimiento y reporte en general, alcancen su
pleno potencial®.

Los datos de las entrevistas a informantes clave, en los niveles de pais y subregional, parecen
indicar que en el proceso no se presta suficiente atencion a los aspectos cualitativos o a la
medida en que se han alcanzado los resultados reportados. Ademas, el equipo externo de
evaluacion observé que las evaluaciones del desempefo se centran demasiado en la tasa
de utilizacion del presupuesto. Al respecto, algunas partes interesadas sefalaron que, en la
practica, los gastos financieros se habian convertido en la forma de medir los avances en
la obtencion de resultados. El equipo externo de evaluacion ha constatado también que el
proceso del PMA no incluye adecuadamente un aseguramiento especifico de la calidad para
gue lainformaciony los datos emanados del proceso del PMA, tal como se registran en el PMIS
y en el SPMS, sean fiables y estén validados®*4. Esto fue corroborado por algunos hallazgos de
la encuesta al personal de la OPS: el 18% del personal de la OPS esta totalmente de acuerdo
con la afirmacion de que hay procesos eficientes de aseguramiento de la calidad de los
datos del PMA. Por ultimo, el equipo de evaluacion llegé a la conclusion de que el circuito y
los mecanismos de retroalimentacion, desde el PMA hasta la planificacion estratégica, son
insuficientes para posibilitar esa funcién critica de la gestion basada en resultados. El equipo
externo de evaluacion senala, sin embargo, que los procesos del PMA pueden variar de una
representacion a otra y pueden depender de los estilos de gestion de los representantes de
la OPS/OMS y otros gerentes, entre otros factores. Por lo tanto, también es evidente que los
procesos del PMA se estan realizando de manera ligeramente diferente en distintos lugares,
con diferentes repercusiones en la OPS y sus operaciones.

Hallazgo 9. No se ha prestado suficiente atencidon a la eficiencia de los procesos de seguimiento
del marco de gestion basada en resultados®.

Hallazgos generales en torno a la eficiencia del seguimiento y la evaluaciéon del
desempeno

Esta evaluacion se vio limitada por la falta de documentaciéon sobre la eficiencia de los
diversos componentes e instrumentos de la gestion basada en resultados, incluidos los
procesos de ejecucion y seguimiento. Aparte de unos pocos informes de auditoria externa
y estudios internos, parece que la OPS no ha evaluado en medida suficiente la eficiencia de
sus procesos de seguimiento y no ha medido adecuadamente los aumentos de la eficiencia
derivados del uso de nuevas herramientas o procesos.

La OPS ha dado seguimiento solo a un pequefio numero de indicadores para medir su
desempeno institucional y la ejecucion de su programa de trabajo. Los ultimos planes
estratégicos y presupuestos por programas de la OPS muestran que hay pocos indicadores
relacionados con el desempefo institucional, que es uno de los aspectos previstos en un

33 Respuesta a las preguntas A, G, Hy K.

34 Durante la preparacion del informe final de la evaluacion, se informé al equipo externo de evaluacion que, en el interin, se habia ampliado la revision del PMA3
para que un equipo encabezado por la Gerencia Ejecutiva y la Oficina de Coordinacion de Paises y Subregiones pudiera analizar los datos del SPMS.

35 Respuesta a las preguntas A, J, K, L, M, N, Ry S.
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sistemadegestion basadaenresultados. Actualmente, estose hace pormediodelosresultados
intermedios 27, “Fortalecimiento de la funcién de liderazgo, gobernanzay la promocidn de la
salud por la Oficina Sanitaria Panamericana”,y 28, “Uso cada vez mas transparente y eficiente
de los fondos, con una mejor gestiéon de los recursos financieros, humanos y administrativos
por la Oficina Sanitaria Panamericana”. En el Cuadro D del Anexo 10 (Volumen I, en inglés)
se presenta un analisis somero de estos resultados intermedios, asi como una comparacion
con la OMS.

El resultado intermedio 28 de la OPS tiene solo cuatro indicadores de resultados inmediatos,
en comparacion con los 12 indicadores del Presupuesto por Programas de la OMS 2022-2023,
lo cual no basta para cubrir las principales funciones de gestion y administracion de la
Organizacion, y es poco probable que sea una base pertinente para garantizar la economia,
la eficiencia y la eficacia en la ejecucidn del programa de trabajo de la OPS. A este respecto,
en una auditoria externa (2021) se recomendd que el resultado intermedio 28 incluyera
indicadores para promover medidas encaminadas a ahorrar costos y darles seguimiento.
Ademas, a pesar de que la OPS ha adoptado ampliamente los mismos efectos directos y
productos del Presupuesto por Programas 2022-2023 de la OMS (“resultados intermedios” y
“resultados inmediatos” en la OPS), la OPS esta dando seguimiento a indicadores diferentes,
lo cual imposibilita una comparacion. En consecuencia, los informes de la OPS a sus Cuerpos
Directivos contienen solo analisis limitados de la eficiencia de la Organizacion.

Recursos tecnoldgicos

Con la operacionalizacion del PMIS en el 2017, la Organizacion ha dado un gran paso para
simplificar muchos procesos de gestion y manejo de datos, con el fin de realizar “su labor
de una manera mas eficiente”*. Se preveia que el PMIS redujera el numero de pasos de los
procesos de gestion en un 26%, pero no hay informacién sobre si esto se logré. El equipo
externo de evaluacion observéo que, desde el 2017, la OPS ha trabajado continuamente para
mejorar la funcionalidad del sistema y aumentar la eficiencia de la supervision de la gestion
con nuevos reportes y paneles de informacion encaminados a facilitar la toma de decisiones.
Durante la pandemia de COVID-19, el PMIS se adaptd para respaldar el teletrabajo y el acceso
remoto a los sistemas administrativos basicos y se adquirié tecnologia de automatizacion
robdtica de procesos para acelerar la compra de vacunas, entre otras cosas. Los datos de las
entrevistas a informantes clave parecen indicar que el personal valora la visibilidad que el
PMIS les ofrece de los fondos asignados y gastados, pero las personas entrevistadas agregaron
gue necesitaban mas capacitacion sobre las funcionalidades introducidas hace poco. Segun
sus comentarios, los sistemas de la OPS (el PMIS y el SPMS) aun no estan suficientemente
conectados entre si, lo cual genera una duplicacién de tareas, y no todas las categorias de
personal estan autorizadas para consultar ciertos datos o reportes del PMIS. Ademas, varios
funcionarios entrevistados del nivel de pais sefialaron que no habia un sistema informatico
para dar seguimiento a los proyectos financiados con contribuciones voluntarias o facilitar la
preparacion de informes de los donantes. El PMIS fue concebido como un sistema informatico
transaccional centrado en el seguimiento de las tareas y sus costos.

36 Situacion del Sistema de Informacion Gerencial de la OSP (PMIS), documento CE160/INF/3. OPS, 2017.
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Buenas practicas:
Representacion en Colombia

Dado que el personal esta de acuerdo en que los informes del PMIS no son faciles de
entender y de seguir, el personal administrativo esta elaborando una herramienta con
Power Bl para que esta informacion sea clara y facil de entender. Esta herramienta
todavia se encuentra en la fase piloto.

Factores transversales

Los resultados de la encuesta de personal de la OPS muestran que hay varios factores que
obstaculizan la eficiencia. Entre ellos se destaca la “burocracia excesiva” de la OPSy un entorno
institucional “fuertemente regido por normas”, en el cual se percibe que las aprobaciones de
la Sede o de la Oficina del Asesor Juridico ocasionan demoras innecesarias. Esto se confirmo
en las entrevistas a informantes clave y en el trabajo de campo, en las que se observé que
muchas personas consideran que las revisiones y aprobaciones de la oficina regional no son
eficientes y limitan su autonomia para tomar decisiones. Los datos de la encuesta también
parecen indicar que los directores de departamento y los gerentes no tienen la libertad, la
flexibilidad y la autoridad necesarias para utilizar recursos con el fin de obtener resultados.

Algunas personas entrevistadas, tanto a nivel regional como de pais, se refirieron a la
naturaleza compartimentada del trabajo de la OPS: cada unidad se centra en sus programas
técnicos y no presta suficiente atencién a la busqueda de sinergias entre los programas y las
iniciativas de cooperacion técnica. Del mismo modo, la evidencia obtenida en las entrevistas
y el trabajo de campo indica una desconexién entre el personal que proporciona cooperacion
técnica (“personal técnico” u “oficiales de programas”) y el personal que desempena
funciones habilitadoras (“personal administrativo” o “administradores”). No parece haber
suficiente claridad sobre la forma en que las unidades y las oficinas pueden contribuir a la
gestion basada en resultados y la forma en que este tipo de gestidén puede complementar
su labor. Sin embargo, la compartimentalizacion en la OPS varia mucho entre los paises y a
nivel regional.

Segun los datos de la encuesta y de las entrevistas a informantes clave, otro obstaculo
importante que se percibe con respecto a la eficiencia es la alta rotacion del personal en
las representaciones de pais y la dificultad relacionada con la retencién de personal local
capacitado o de consultores después de cuatro anos de empleo debido a una norma de
recursos humanos®*. Un encuestado de la Sede informdé que no habia estabilidad para los
trabajadores temporales, que la OPS perdia recursos humanos capacitados y que, al dejarlos
ir, perdia el tiempo invertido en capacitarlos y el conocimiento que tenian de las necesidades
de los departamentos (el efecto de los recursos humanos en la gestiéon basada en resultados
se aborda con mas detalles en el hallazgo 16). Ademas, algunas de las personas encuestadas
y de los informantes claves entrevistados sefalaron que el trabajo administrativo, sumado a
las tareas técnicas y mas sustantivas, representaba una carga de trabajo pesada.

37 Segun el personal, el Departamento de Recursos Humanos no permite contratar a un consultor por mas de cuatro afios seguidos.
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Por ultimo, en las entrevistas a asociados clave de la OPS para el desarrollo también se
indicaron algunos elementos de ineficiencia institucional. Varias personas entrevistadas
sefalaron la lentitud del proceso para obtener informacion financiera relacionada con las
solicitudes de prdérroga de contratos y que esas solicitudes se presentaban sistematicamente
tarde, lo cual, en su opinidn, demostraba una gestion deficiente del ciclo de los proyectos.
Otros lamentaron la lentitud del procesoy los elevados costos transaccionales que entrafnaban
las negociaciones de los contratos.

Hallazgo10. Los proyectos financiados con contribucionesvoluntariasno estan bienintegrados
en el marco de procesos de seguimiento y reporte de la OPS.*8

Los proyectos financiados con contribuciones voluntarias son todas las iniciativas de
cooperacion técnica financiadas con recursos adicionales al presupuesto ordinario de la OPS.
Estos proyectos deben apoyar a los PTB y, de esta forma, contribuir al logro de los resultados
intermedios del Plan Estratégico. Como se observa en la Figura 4, tomada del portal de la OPS,
las contribuciones voluntarias han representado mas de la mitad de losfondos para la ejecucion
del Plan Estratégico 2020-2025 durante los dos bienios transcurridos hasta el momento.

Figura 4. Fondos del Plan Estratégico de la OPS 2020-2025 (por fuente)
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Fuente: Portal del presupuesto por programas de la OPS. Disponible en: https://open.paho.org/2022-23/

budget-and-financing.

38 Respuesta a las preguntas |, J, M, Ny R.

3 HALLAZGOS

29


https://open.paho.org/2022-23/budget-and-financing
https://open.paho.org/2022-23/budget-and-financing

30

De conformidad con el marco del 2010, la gestion de proyectos financiados con contribuciones
voluntarias esta implicitamente vinculada a la gestion basada en resultados y contribuye a
todos los componentes (planificacion, seguimiento y evaluacion del desempeno, evaluacion
independiente y aprendizaje, y rendicién de cuentas). Sin embargo, el equipo externo de
evaluacion encontrd algunas limitaciones en el seguimiento y la evaluacion del desempeno.

En cuanto al seguimiento, las entidades deben informar sobre la ejecucidon tanto interna
como externa de proyectos y del presupuesto al donante. Sin embargo, en la mayoria de las
representaciones de pais, se trata de dos procesos paralelos que conducen a la duplicaciéon
del trabajo. Dado que la mayoria de los proyectos financiados con contribuciones voluntarias
se guian por los marcos de medicion del desempeno y las plantillas de reporte de los
donantes, la mayoria de los gerentes de proyectos de las representaciones de pais afirmaron
gue habian disefiado sus propias herramientas de seguimiento para facilitar el reporte a los
donantes. Todos los datos confirman que no se esta usando el PMIS para dar seguimiento
a los proyectos financiados con contribuciones voluntarias o para presentar informes (a
los donantes) sobre los P/S entregados. La complejidad de las herramientas varia segun la
representacion, el donante y el tamano del proyecto, ya que algunos usan una simple hoja
de calculo en Excel y otros usan programas informaticos como Kobo Toolbox. Por lo tanto, la
informacién sobre los resultados de proyectos a los cuales se da seguimiento varia mucho
entre los proyectos financiados con contribuciones voluntarias y es dificil de consolidar de
una manera valida con los distintos parametros en uso. Ademas, las herramientas internas
de seguimiento paralelo para recopilar dichos datos son en su mayoria manuales y pueden
ser propensas a errores. Lo que es mas importante, eso significa que la mayor parte del
seguimiento y reporte relacionado con las contribuciones voluntarias se efectua al margen
de los procesos de seguimiento y reporte de la OPS.

Ademas, como se explica en los procedimientos normalizados de trabajo (SOP, por su sigla
en inglés) para la gestion de proyectos financiados con contribuciones voluntarias (2020),
estas contribuciones deben notificarse internamente para que figuren en los informes
trimestrales de seguimiento®, pero no hay un sistema informatico institucional o centralizado
para dar seguimiento a los P/S entregados. El personal de las representaciones sefalé que la
presentacion de informes a la Sede variaba en funcidén de si se habian recaudado fondos
externos a nivel local, por medio de la representacion, o con el apoyo del Departamento de
Relaciones Externas, Asociaciones y Movilizacion de Recursos (ERP) a nivel regional. Hay una
mayor independencia en el seguimiento y la rastreabilidad cuando la recaudacion de fondos
se efectla directamente con asociados nacionales para el desarrollo. Algunas personas
entrevistadas sefalaron que, a pesar de los esfuerzos, la informacion de los donantes sobre los
proyectos esta fragmentada tanto a nivel regional como de paisy no siempre esta disponible
para la toma de decisiones. Algunas partes interesadas sefalaron que no veian la versién final
de los informes que se presentaban a los donantes, lo cual constituia una prueba mas de las
deficiencias y las lagunas en los circuitos de retroalimentacion del seguimiento.

39 Procedimientos normalizados de trabajo para la gestion de proyectos financiados con contribuciones voluntarias (2020).
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3.4 Evaluacién independiente y aprendizaje

Hallazgo 11. No se ha creado un espacio suficiente para la evaluacion sistematica ni se la
ha integrado en la OPS como herramienta importante del marco de gestion basada en
resultados®.

El marco de gestidon basada en resultados de la OPS incluye un componente de evaluaciéon
independiente y aprendizaje que reconoce el importante papel que desempena la funcion
de evaluacion para complementar el proceso del PMA y el vinculo entre la evaluacion y
el aprendizaje. Sin embargo, la politica formal de evaluacién se revisdé de acuerdo con los
estandares de la gestion basada en resultados en la OPS hace muy poco (2021). No se ha
creado un espacio suficiente para la evaluaciéon sistematica y la funcion de evaluaciéon ni se
las ha integrado en la OPS como herramientas importantes del marco de gestion basada en
resultados.

Buenas practicas: Granada
(parte del grupo de paises del Caribe oriental)

Desarrollé su propia herramienta de seguimiento en Microsoft Excel para administrar
los proyectos financiados con contribuciones voluntarias, darles seguimiento y
simplificar el analisis, la combinacion de datos y el reporte.

Durante el periodo 2010-2023 se hicieron 29 evaluaciones institucionales, en su mayoria
evaluaciones realizadas por la OMS que incluian a la OPS en calidad de Oficina Regional para
las Américas. En ese mismo periodo se hicieron 25 evaluaciones descentralizadas de la OPS“.
La reciente publicacién de la politica de evaluacion de la OPS y el numero limitado de
evaluaciones realizadas dan fe de que no se ha prestado suficiente atencion al aprendizaje
adquirido por medio de la evaluacion sistematica durante el periodo examinado. Ademas, en
la evaluacion de la gestion basada en resultados no se encontré evidencia de que se hubiera
dado seguimiento a las recomendaciones formuladas en las evaluaciones anteriores ni a su
cumplimiento. Esto también se refleja en la falta de percepciones compartidas sobre el papel
gue deben desempenar las evaluaciones.

La funciéon de evaluacion, que originalmente estaba ubicada en la Oficina del Director (D),
aunque no contaba con personal ni tenia plena independencia, pasd a formar parte de la
funcion de supervision en el bienio 2008-2009, tras la firma de un acuerdo con la Oficina
de Auditoria Interna y Supervision (IAO) de la OMS. No hay suficiente evidencia en lo que se
refiere a todos los elementos de la evolucion de la funcion de evaluacion entre el 2005 y el
2021, pero en algunas entrevistas a informantes clave se sefald que, durante ese periodo, la
funcién de evaluacion desempend una funcidén consultiva de supervision de evaluaciones
encargadas a proveedores externos, algunas de las cuales respondieron a decisiones internas
y otras a solicitudes de los donantes. Esa funcién incluia asistir a la OMS con los aspectos de
algunas de sus asignaciones relacionados con la Oficina Regional para las Américas (AMRO).
En febrero del 2020, la Directora de la OPS transfirié la funcion de evaluacion al PBE.

40 Respuesta a las preguntas A, Fe l.

41 No se dio seguimiento de manera centralizada al niUmero de evaluaciones dirigidas por donantes, pero esto podria investigarse mas a fondo.
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Ademas, en las entrevistas a personal de la OPS se observo que no resulta clara laformaen que
las evaluacionesde la OPS pueden complementary fortalecer las evaluaciones de desempefo
realizadas como parte del proceso del PMA (que son procesos enteramente de autoevaluacion,
con la notable excepciéon de la evaluacidon conjunta con los Estados Miembros). Esto también
significa que, hasta hace poco, la funcién de evaluacién no se concebia como una manera de
conducir a una mayor comprension de la eficiencia y la eficacia de las operaciones de la OPS,
tanto en la Sede como a nivel de pais*.

Desde que se publicd la politica de evaluacidon en el 2021, el PBE encarga y gestiona las
evaluaciones institucionales de acuerdo con los planes de evaluacidon periddica, que
abarcan dos afos y son aprobados por la Gerencia Ejecutiva de la OPS, aunque adn no se
ha sistematizado la frecuencia de la aprobaciéon. Es demasiado pronto para determinar cuan
eficaces seran los cambios recientes encaminados a fortalecer el marco de gestion basada en
resultados mediante una funcién de evaluacién revitalizada y dotada de recursos. Los datos
de la encuesta de la OPS muestran que mas de la mitad de las personas encuestadas (56%)
estan totalmente en desacuerdo con la afirmacion de que la OPS “produce evaluaciones
independientes y basadas en la evidencia de sus programas y su desempeno institucional”.

Hallazgo 12. Es necesario profundizar y mejorar en toda la Organizacion los aspectos relativos
al aprendizaje de una cultura de gestion basada en resultados®.

En la politica de evaluacion adoptada hace poco por la OPS (2021) se reconoce debidamente
gue la funcién de evaluacion es un componente importante del marco de gestién basada
en resultados. En el documento también se afirma que la evaluacion refuerza la rendicion
de cuentas institucional, la toma de decisiones basadas en la evidencia, la gestion del
conocimientoy el aprendizaje institucional, que, de hecho, son todos propdsitos importantesy
pertinentes de un proceso de evaluacion. Cabe sefalar,ademas, que la funcién de evaluacion
en toda la Organizacién se esta definiendo ahora como un mecanismo para el aprendizaje
institucional, la rendicion de cuentasy la gestion y mejora del desempeno.

La evidencia con respecto a la cultura de aprendizaje en la OPS es dispar. El equipo externo de
evaluacion entrevisté a informantes clave del personal de la Sede, quienes sefialaron algunos
éxitos (incluidas las mejoras recientes) y desafios (como el compromiso del personal directivo
superior con la gestion basada en resultados y el aprendizaje) durante la mayor parte del
periodo examinado (2008-2022). Sin embargo, la opinién general es que la OPS todavia no se
centra en aprender de los resultados para determinar cOmo se asignan los presupuestos, por
ejemplo. En cambio, se centra mas en mantener los desembolsos histdricos a nivel de entidad,
gue determinan las asignaciones de fondos para los aflos siguientes. Ademas, las entrevistas
y las visitas a los paises confirman que las herramientas de gestidon basada en resultados se
utilizan a menudo de manera “mecanica” y no de una manera reflexiva y adaptativa en la que
el aprendizaje sea un componente fundamental.

42 La evaluacion se centré mas en los avances realizados en la aplicacion de la gestion basada en resultados durante el periodo comprendido entre el 2014 y
diciembre del 2022. No tuvo en cuenta los avances realizados desde enero del 2023 con los nuevos procesos y pautas y la aplicacion de la evaluacion en la
OPS en otras areas, como su respuesta a la COVID-19. En el Anexo 8 (Volumen I, en inglés) se presenta una lista de los logros de la funcién de evaluacion en el
2023 segun lo informado por el PBE. Estos avances son importantes para ayudar a iniciar un proceso con el fin de avanzar en la cultura de evaluaciéon y en los
cambios en los comportamientos necesarios para apoyar una cultura de gestion orientada a la consecucién de resultados.

43 Respuesta a las preguntas A, C, Fe l.



A pesar de la satisfaccion con el proceso del PMA (que representa una buena practica
y tiene un gran valor potencial para la gestion basada en resultados en la OPS), el equipo
externo de evaluacion encontré que es necesario promover un mayor énfasis en los aspectos
interpretativos y de aprendizaje, no solo de los procesos de seguimiento, como el PMA, sino
también de las evaluaciones, incluidas las contribuciones de la OPS a la Agenda de Salud
Sostenible para las Américas y los ODS, a fin de enriquecer el conocimiento de las lecciones
aprendidas y orientar las medidas correctivas adecuadas. La Oficina de Supervision Interna
y Servicios de Evaluacion (IES) informd que el proceso del PMA se centraba en gran medida
en la mediciéon y en informacion estadistica, lo cual podria limitar la capacidad de la gestion
basada en resultados para catalizar el replanteamiento estratégico y proponer medidas
correctivas*. Como se ha senalado, el proceso del PMA no esta suficientemente vinculado
a un Mmecanismo o circuito de retroalimentacion para el aprendizaje continuo y la mejora
de la planificacion estratégica y la programacion, y esto se ve exacerbado por la falta de
informacién sobre el aprendizaje resultante de la evaluacion. Ademas, los datos recopilados
en las entrevistas y en la revision documental parecen indicar que no hay una estrategia
formal de gestién del conocimiento para promover la generaciéon y el uso de la informacién
y los conocimientos.

Los resultados de las entrevistas y de la encuesta sugieren que la mayoria de las personas no
saben dénde encontrar los resultados de las evaluaciones anteriores y no se sienten seguras
usandolos en su trabajo. Los datos de las entrevistas y de la encuesta muestran también que
los recursos asignados a la evaluacion, el analisis de datos y el aprendizaje para la toma de
decisiones son limitados.

3.5 Rendicion de cuentas

Hallazgo13. El marco de rendicion de cuentasy reporte de la OPS incluye dos tipos de informes
para los Estados Miembros, pero no permite determinar facilmente las contribuciones
consolidadas de la Oficina Sanitaria Panamericana a los resultados del Plan Estratégico®.

Marco de presentacion de informes de la OPS

El uso de la informacién obtenida de los resultados para la planificacion y la gestion del
aprendizaje, asi como para el reporte y la rendicidn de cuentas, es un principio importante
de la gestion basada en resultados. Por lo tanto, el reporte debe cumplir el doble propdsito
de proporcionar informacién sobre el desempefo a los gerentes (y a otros) para posibilitar
una gestion proactiva y proveer informacion a los Cuerpos Directivos sobre los resultados
alcanzados como recursos para la rendicion de cuentas.

El marco del 2010 contiene pocas orientaciones sobre el marco de reporte institucional®. En
el anexo del Plan Estratégico 2020-2025 se incluyd una vision general del marco actual de

44 Informe de auditoria 2022.
45 Respuesta a las preguntas A, B, Fe l.

46 Por ejemplo, ccudl es la funcion, la frecuencia y el contenido, y quiénes son destinatarios, de los diversos informes que debe preparar la OPS?
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rendicion de cuentas de la OPS, incluida la lista de todos los informes que deben presentarse
a los Cuerpos Directivos. Dos tipos de informes son de particular importancia para el marco de
gestion basada en resultados: a) los informes de la evaluaciéon de fin de bienio del presupuesto
por programas, cuyo propdsito es informar a los Cuerpos Directivos de la OPS sobre los
avances en la ejecucion del Plan Estratégico y, por lo tanto, servir de informes de progreso
provisionales para el Plan Estratégico?’, y b) los informes anuales y quinquenales del Director
de la Oficina, cuyo propdsito es informar a los Estados Miembros sobre los resultados de la
cooperacion técnica de la Oficina con los Estados Miembros y su colaboraciéon con asociados
estratégicos y partes interesadas*. Por medio del proceso del PMA, el marco de reporte de
la OPS también facilita la tarea de los gerentes de entidad de preparar informes semestrales
sobre los avances en la ejecucion del PTB, destinados a la Gerencia Ejecutiva de la Oficina.

En la evaluacion se determind que los informes anuales y quinquenales del Director (que
documentan la labor de cooperacién técnica de la OPS) no siguen el esquema de los informes
de fin de bienio*®. Por lo tanto, no es facil establecer vinculos entre los resultados inmediatos
de la labor de cooperacion técnica de la OPS y los cambios que deben medirse por medio de
los indicadores de resultados intermedios y del impacto. Otro obstaculo es la falta de
consonancia entre el ciclo del informe quinquenal y el ciclo del Plan Estratégico (por ejemplo,
el informe quinquenal 2018-2022 abarca el Plan Estratégico tanto para el periodo 2014-2019
como para el periodo 2020-2025).

Ademas, en los informes de la OPS hay poca evidencia de los esfuerzos para combinar
sistematicamente, en el marco de cada resultado intermedio del Plan Estratégico, los
principales P/S entregados por la Organizacion por medio de sus diversos instrumentos
operacionales (cooperaciéon técnica, proyectos financiados con contribuciones voluntarias,
fondosde compras). Porconsiguiente,enlosinformesdefinde bieniose describen lasmedidas
adoptadas en los Estados Miembros mezcladas con las actividades emprendidas por las
representaciones de la OPS/OMS, pero no se establecen vinculos entre esas actividades. Del
mismo modo, los estudios de casos presentados en los mismos documentos proporcionan
informacion sobre actividades especificas y datos sobre P/S entregados en los Estados
Miembros, pero no proveen informacion sobre los resultados intermedios (es decir, como se
han utilizado los productos proporcionados y qué efectos han tenido). Esta cuestion también
se resalté en una auditoria reciente del desempefio (2021), en la que se observé que es dificil
dar seguimiento al desempeno de la Oficina de manera consolidada y medible por medio
de los informes que se presentan a los Estados Miembros®™. En conjunto, estas cuestiones
obstaculizan la rendicién de cuentas a los Estados Miembros sobre los resultados y logros en
materia de desarrollo obtenidos en la Regidn con el apoyo de la Oficina.

47 Procedimiento normalizado de trabajo de la OPS para el PMA.
48 Informe quinquenal 2018-2022 del Director de la Oficina Sanitaria Panamericana.

49 Sibien en los informes de fin de bienio se presentan los logros de acuerdo con los resultados intermedios del Plan Estratégico, los resultados de la cooperacion
técnica se presentan en ambitos que no corresponden a los “grupos de resultados intermedios” del Plan Estratégico.

50 Informe del Auditor Externo sobre los estados financieros de la OPS correspondientes al 2021, en Informe Financiero del Director e Informe del Auditor Externo,
documento OD365.
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Planificacioén, seguimiento y presentacion de informes a nivel de proyecto

Una revision del marco del 2010 muestra que el nivel de proyecto estda ausente en este
marco®', aunque los proyectos son, en la practica, el principal instrumento utilizado para
llevar a cabo iniciativas financiadas con contribuciones voluntarias. Los SOP de la OPS para
la gestion de proyectos financiados con contribuciones voluntarias (2020) llenan este vacio
conceptual al definir los proyectos y proporcionar orientacion detallada para la gestion del
ciclo de los proyectos, desde su formulacién conceptual hasta su ejecuciéon y finalizacidn. En
el documento se recomienda el uso de instrumentos ad hoc de planificacion y seguimiento
(por ejemplo, planes de trabajo de proyectos, planes de seguimiento, cuadros para dar
seguimiento al presupuesto) para los proyectos financiados con contribuciones voluntarias.
Al finy al cabo, la OPS no puede informar facilmente sobre los P/S consolidados entregados
y los resultados intermedios de los proyectos financiados con contribuciones voluntarias
(véase mas informacion en el hallazgo 9), ya que eso se hace en su mayor parte por medio de
evaluaciones ad hoc o misiones de verificacion dirigidas por donantes.

3.6 Consideraciones transversales: capacidad, sostenibilidad
y temas transversales

Capacidad

Hallazgo14. En toda la Organizacion hay distintos grados de comprensiéon de la gestion basada
en resultados. Eso limita las oportunidades para crear una cultura de la gestion basada en
resultados y aumentar la eficacia de las operaciones de la OPS, especialmente en los niveles
subregional y de pais. La falta de un programa de capacitacion integral ha contribuido a esta
comprension desigual®?.

En el contexto de la eficacia institucional, es indispensable que todo el personal de la OPS
tenga un entendimiento comun del marco y del ciclo de la gestidon basada en resultados.
Sin embargo, esta comprension de la finalidad de la gestidn basada en resultados no parece
estar arraigada en toda la Organizacion.

Una cita de la encuesta de personal de la OPS revela perspectivas mas amplias al respectoy
esta respaldada por otras lineas de investigacion:

Muchos funcionarios no comprenden la gestion basada en resultados; muchos gerentes
piensan que, cuanto Mas ejecutan y gastan, mejor se desempenan, y se centran solo en
objetivos a corto plazo. Si la evaluacion del desempefo de estas entidades favorece esta
creenciay practica, perdemos la razén de ser como organizacion, no cumplimos nuestro
mandato y realizamos gastos ineficientes (encuesta Gallup)®.

51 En el documento se hace referencia a las contribuciones voluntarias como una politica de gestion basada en resultados y como recursos recibidos por
la Organizacion, ademas del presupuesto ordinario de la OPS, que deben contribuir al logro de los objetivos estratégicos, pero no se indica, ni siquiera
sucintamente, qué instrumentos del marco general de gestién basada en resultados se usaran para transformar estos recursos en resultados (es decir,
proyectos).

52 Respuesta alas preguntas C,Dy G.

53 Encuesta Gallup sobre la evaluacion de la gestion basada en resultados, 2023
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El equipo externo de evaluacion observé que el personal de la OPS tiene una comprension
limitada y diferenciada de la gestion basada en resultados y sus herramientas, lo cual no
refleja un cambio significativo con respecto a la linea de base de hace casi veinte anos. En
el 2005, la mayoria de los funcionarios de la OPS entrevistados no tenian una comprension
clara del concepto y las técnicas de la gestion basada en resultados, y a menudo la asociaban
con la definicion mas limitada de la presupuestacion basada en resultados®™. Veinte aflos mas
tarde, todavia es necesario aclarar la forma en que la OPS define y aplica la gestién basada
en resultados. Los datos de la encuesta muestran que el grado de comprension de la gestion
basadaenresultados noestan sélidocomosecreiay que lamayoriade las personasencuestadas
califican su conocimiento de los principios de este enfoque de la gestién en general como
moderado, como se muestra en la Figura 5.

Figura 5. Principios e instrumentos de la gestiéon basada en resultados

Medicién del desempefio 10%

Preparacidn de informes basados en resultados 10%
Preparacion de planes de trabajo y presupueesr'gorzlouali:ggz 1%
Desarrollo y uso de la medicién del desempefio 14%
Formulacién de un marco légico o una teoria del cambio 15%
o

Conocimienos biscos d os i gy

Comprensidn del propésito general de la gisnti:ﬁer;l?li;zgas 7%

[l Fuerte [ Moderada [ Débil Inexistente

Fuente: Encuesta Gallup del personal de la OPS sobre la evaluacion de la gestion basada en resultados, 2023.
Pregunta: ; Cémo calificaria su conocimiento personal y su comprensiéon de los principios e instrumentos de
la gestion basada en resultados?

Los datos de la encuesta, las entrevistas a informantes clave y las visitas a los paises también
parecen indicar que la comprension de la gestion basada en resultados varia segun el nivel
de la Organizacion en el que se encuentra la persona. El personal de la Sede parece ser
mas consciente de lo que es la gestidn basada en resultados que el personal de las oficinas
subregionales y las representaciones de pais. Del mismo modo, una mejor comprension de
la gestion basada en resultados parece ser mas frecuente en los cargos directivos mas altos,
como se ilustra en la Figura 6, que muestra una diferencia significativa en la comprension
entre los niveles gerenciales (directores de departamento y representantes de la OPS/OMS)
y los supervisores y contribuyentes individuales. Varias personas entrevistadas en oficinas

54 DCI, 2005.
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fuera de la Sede se refirieron Unicamente al ciclo de planificacion, lo cual da a entender que la
planificacién constituye la totalidad del marco de gestion basada en resultados. Esta brecha

en los niveles de comprension puede afectar la eficacia de la implementacion de la gestion
basada en resultados.

Figura 6. Gestién basada en resultados (por nivel de liderazgo)>

Porcentaje de funcionarios de la OPS que dicen que comprenden
(al menos en un nivel basico) la gestién basada en resultados
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Co'}:\ré?\;éi:tlgz 21% 45% 24% 10%
M Fuerte [ Moderada [ Débil Inexistente

Fuente: Encuesta Gallup del personal de la OPS sobre |la evaluaciéon de la gestiéon basada en resultados, 2023.

El equipo externo de evaluacion observé que uno de los factores mas importantes que
influyen en esta comprension desigual y limitada de la gestion basada en resultados es la
falta de un programa integral de capacitacion al respecto en la OPS. El 35% de las personas
gue participaron en la encuesta al personal de la OPS sefalaron la falta de capacidad o de
conocimientos en materia de gestion basada en resultados, debido a la falta de capacitacion,
como un obstaculo importante para la aplicaciéon adecuada de este enfoque de la gestion,
mientras que otros afirmaron que no tenian conocimientos suficientes para tratar de
identificar obstaculos en su aplicacion.

55 La categoria “DD" incluye tanto a los directores de departamento como a los representantes de la OPS/OMS.
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En la actualidad, la capacitacién sobre la gestion basada en resultados es un curso de
autoaprendizaje en linea de dos horas de duraciéon sobre los aspectos basicos del marco de
gestion basada en resultados utilizado por la OPS. Este curso no se ha actualizado desde
su creacién, lo cual podria dar lugar a algunas lagunas en la comprensién del ciclo de la
gestion basada en resultados®. Algunas personas entrevistadas seflalaron que este curso no
era suficiente para comprender realmente la funcion y las responsabilidades que tienen en
el proceso de gestion basada en resultados. Esto se confirma con los datos de la encuesta,
gue resaltan que no se dispone de capacitacion sobre componentes especificos, aunque
parecen indicar que algunos cargos gerenciales (por ejemplo, directores de departamento
y representantes de la OPS/OMS) han recibido orientacidon adicional sobre componentes
especificos de la gestion basada en resultados. La mayoria de las partes interesadas estaban
de acuerdo en que era necesario seguir impartiendo capacitacion sobre temas relacionados
con la gestién basada en resultados. Mas del 80% de las personas encuestadas dijeron que o
agradecerian. Esta necesidad de realizar mas la capacidad se sefalé también en el informe
de auditoria del 2022%.

Experiencias: Representacion en Colombia

Varios funcionarios técnicos y administrativos afirmmaron que sus superiores los
motivaban para que “pensaran como gerentes”, pero no contaban con suficiente
capacitacion y herramientas para hacerlo. Estaban interesados en aprender y
mejorar sus aptitudes estratégicas y les gustaria recibir mas capacitaciéon sobre la
gestion basada en resultados.

56 Informe del analisis de las brechas, 2022.

57 Ibidem.
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Hallazgo 15. El marco de gestion basada en resultados de la OPS responde a las expectativas
de la mayoria de los Estados Miembros®e.

Las partes interesadas externas, incluidos las contrapartes en los ministerios y los asociados
para el desarrollo, coinciden en que uno de los puntos fuertes del marco de gestién basada
en resultados de la OPS y del Plan Estratégico es que proporcionan plena claridad sobre los
objetivos que la OPS buscard alcanzar en la Region, y sehalan la capacidad de la Organizacion
para cumplir los objetivos establecidos. Ademas, mas del 80% de los Estados Miembros
encuestados estan de acuerdo en cierta medida en que el Plan Estratégico refleja el valor
agregado y las ventajas comparativas de la OPS.

Los comentarios de varios Estados Miembros indican que el valor agregado del ejercicio de
priorizacion es que les ayuda a desarrollar sus capacidades de planificacion estratégica, y
datos de las entrevistas a informantes clave también muestran que los Estados Miembros
valoran mucho esta oportunidad de desarrollo de sus capacidades. Por lo general, esto se
atribuye al apoyo técnico de la OPS a los Estados Miembros durante la planificacion y la
ejecucion de programas a nivel de pais. Varias personas entrevistadas coinciden en que el
apoyo de la OPS es eficaz gracias a su personal técnico, que es muy competente y a menudo
hace mas que lo que se espera de ellos. Estos procesos también brindan oportunidades bien
recibidas para fortalecer la relacién entre los Ministerios de Salud y los representantes de la
OPS/OMS en los paises.

Otro hallazgodelequipo externode evaluacion fue que los Estados Miembros estan satisfechos
engeneralconelresultadofinal del proceso de planificacion estratégica. Unade las principales
razones es el enfoque participativo, que permite una mejor armonizacion con las necesidades
y las prioridades del pais. Esto se confirmo en la encuesta a los Estados Miembros, en la cual
la mayoria de las personas encuestadas estuvieron totalmente de acuerdo en que hay una
buenaarmonizacion entre el Plan Estratégico de la OPSy las politicasy programas nacionales,
y que las intervenciones son pertinentes para las necesidades del pais. Sin embargo, esto se
debe en parte a que se considera que las prioridades de la OPS son suficientemente amplias
para vincularlas a los planes nacionales y las metas en materia de salud. No obstante, varios
representantes de los Estados Miembros afirmaron en las entrevistas y en la encuesta que el
Plan Estratégico de la OPS no tiene en cuenta en medida suficiente los factores especificos
del contexto; por ejemplo, hay un margen limitado para la adaptacion relacionada con las
emergencias de salud. Los datos de la encuesta muestran también que la medida en que la
OPS tiene en cuenta lo que otros asociados para el desarrollo estan haciendo en el pais es
desigual entre los paises. Una desventaja de la busqueda de consenso por parte de la OPS es
gue no todos los paises sienten que sus prioridades se reflejan en el Plan Estratégico, a pesar
del nUmero sustancial de resultados intermedios que constan en el plan.

58 Respuesta a las preguntas B,C,Ey P.
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Entérminos generales, los resultados de la encuesta a los Estados Miembros muestran que las
personas encuestadas estaban generalmente satisfechas con la eficiencia con la que la OPS
gestiona su proceso de planificacion estratégica (el 58% estaba totalmente de acuerdo), pero
un poco menos con los procesos de seguimiento y evaluacion (el 45% estaba totalmente de
acuerdo). Sin embargo, algunas personas entrevistadas seflalaron que algunos ministerios de
salud tenian una capacidad limitada para participar de manera significativa en los procesos
de la OPS, como el ciclo de planificacioén, el reporte de datos y el seguimiento. En cuanto a la
planificacion, los comentarios de algunos Estados Miembros mas pequefos muestran que
el proceso de planificacién a nivel de pais y la metodologia de priorizacion de Hanlon son
procesos complejos que llevan mucho tiempoy, a veces, exceden la capacidad de los Estados
Miembros (véase mas detalles sobre el método de priorizacion de Hanlon en el hallazgo 5).

Hallazgo 16. La capacidad limitada de algunos Estados Miembros les impide participar
de manera significativa en ciertos procesos, y no hay suficiente claridad con respecto a la
asignacion de fondos entre los paises™.

Con respecto al seguimiento y reporte, el equipo externo de evaluacion observé que menos
de la mitad de las personas que participaron en la encuesta a los Estados Miembros sienten
gue comprenden bien las expectativas de la OPS con respecto al seguimiento para informar
sobre las tendencias de la salud en el pais. Ademas, el equipo observé que muchos Estados
Miembros sienten que pueden dar seguimiento a los indicadores del Plan Estratégico de la
OPS e informar al respecto solo hasta cierto punto y no siempre tienen los recursos humanos
necesarios para realizar las tareas relacionadas con el seguimiento y la reporte de la OPS. Para
algunos representantes del Ministerio de Salud, su capacidad para responder a los requisitos
de la OPS en lo que se refiere a la calidad de los datos es un desafio debido a que tienen
prioridades contrapuestas y recursos limitados. Las respuestas de los Estados Miembros
también fueron variadas en cuanto a la eficiencia del proceso de reporte de la OPS. Uno de
los Estados Miembros afirmd que seria mas pertinente que la OPS basara su presupuesto por
programas en los planes nacionales vigentes para el sector de la salud. Estos desafios, que son
mas frecuentes en los paises mas pequenos, respaldan los hallazgos de que la capacidad de los
Estados Miembros para participar en los procesos de gestion basada en resultados de la OPS
estd vinculada a su satisfaccién con esos procesos.

En las entrevistas a informantes clave y en la encuesta, varios Estados Miembros indicaron que
no tenian acceso al PTB finalizado a nivel de pais, ya que se trataba de un documento interno
de la OPS. Algunos sefalaron que, a nivel nacional, no se sabia como se distribuian los recursos
por prioridad, lo cual limitaba el consenso sobre una agenda estratégica. En algunos casos se
observo también que el uso de los PTB a nivel de pais era demasiado prescriptivo, y algunos
informantes clave entrevistados dijeron que la OPS tendia a “presionar” para que concluyeran
ciertas actividades porque estaban en el PTB, independientemente de que un pais tuviera la
capacidad para llevarlas a cabo, lo cual era perjudicial para la apropiaciéon por parte del pais.
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Hallazgo 17. La OPS ha anunciado su compromiso con la aplicacion de la gestion basada en
resultados. Sin embargo, en la practica, la falta de recursos financieros y humanos suficientes
dificulta su sostenibilidad®°.

Sostenibilidad del financiamiento

Para que el marco de gestion basada en resultados sea sostenible, es necesario consolidar el
compromiso, el tiempo y los recursos de quienes ocupan puestos de liderazgo. De acuerdo
con la revision documental y las entrevistas a altos directivos a nivel regional, existe el
compromiso de seguir aplicando la gestién basada en resultados. De ello da fe el continuo
fortalecimiento del marco desde su puesta en marcha en el 2010. A lo largo de este tiempo, se
han establecido y mejorado nuevos mecanismos y herramientas para cada componente. Por
ejemplo, los programas informaticos para el SPMSy el PMIS han contribuido a una base sélida
del sistema. Segun la encuesta de personal de la OPS, alrededor del 65% de las personas que
participaron estan satisfechas con los recursos tecnoldgicos disponibles para aplicar el marco
de gestion basada en resultados. Sin embargo, un par de personas entrevistadas a nivel de
pais creen que el grado de compromiso es mayor en teoria que en la practica.

En general, el equipo externo de evaluacién observé que habia algunas dificultades para
garantizar que los resultados logrados hasta ese momento fuesen sostenibles. Esas
dificultades estaban relacionadas con recursos tanto financieros como humanos. En el caso
de la ejecucién del Plan Estratégico y la planificacion operacional, una de las cuestiones es
la imprevisibilidad de los recursos presupuestarios para las entidades. La OPS opera con el
mecanismo de “dotacion presupuestaria”, que establece un tope presupuestario y fomenta
la recaudacion de fondos a nivel local. De acuerdo con los resultados de la encuesta, uno
de los principales obstaculos para la gestion de los programas es la falta de previsibilidad o
disponibilidad de recursos financieros cuando se los necesita o la demora en la recepciéon de
recursos presupuestarios que se reciben hacia el final del bienio, lo cual provoca retrasos en
la ejecucion de los planes de trabajo. Ademas, en las entrevistas realizadas durante las visitas
a los paises seleccionados también se sefald que el personal nacional no recibia suficiente
capacitacion sobre recaudacion estratégica de fondos, lo cual limita las oportunidades de la
OPS para obtener financiamiento sostenible de otros asociados para el desarrollo.

Sostenibilidad de los recursos humanos

El segundo factor son los recursos humanos. El equipo externo de evaluacion observo
gue hay una alta tasa de movimiento del personal y los consultores nacionales. Uno de los
factores que contribuyen a ello son las politicas de la OPS en materia de recursos humanos,
en particular las relacionadas con los consultores. En consecuencia, la Organizacion tiene
dificultades para retener al personal que ya esta capacitado y familiarizado con los procesos e
instrumentos de gestion basada en resultados. Este movimiento continuo, combinado con la
falta de espacios adecuados para la capacitacion, puede menoscabar la calidad de la gestion
basada en resultados y la sostenibilidad a largo plazo.

60 Respuesta a la pregunta T.
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El equipo externo de evaluacion también constaté que la disponibilidad y la capacidad de
las contrapartes nacionales en los Estados Miembros son limitadas. Una hipodtesis para el
correcto funcionamiento de la gestidon basada en resultados es que los Estados Miembros
tengan suficiente capacidad para participar de una manera significativa en el ciclo de la
gestion (especialmente durante la planificacion y el seguimiento). Segun la encuesta a los
Estados Miembrosy las entrevistas, eso no siempre es asi. Las personas encuestadasindicaron
gue habia pocas personas que pudieran atender todas las solicitudes y responsabilidades
relacionadas con la OPS.

El papel del PBE en el seguimiento de la aplicacion de la gestion basada en resultados
es fundamental. Los datos parecen indicar que, con mas recursos humanos, se podria
garantizar que la gestion basada en resultados se incorpore plenamente en la planificacion,
el seguimiento y reporte de una manera mas integrada y sostenible.

Temas transversales

Hallazgo 18. Los temas transversales se han incluido en la mayoria de los instrumentos de
planificacion, como el Plan Estratégico y su teoria del cambio, y en la mayor parte de las
ECP elaboradas recientemente. Sin embargo, no hay evidencia suficiente sobre la forma en
gue se han incorporado estos temas en otras actividades y procesos de gestion basada en
resultados®.

En consonancia con los ODS y la ASSA2030, el género es uno de los temas transversales de la
OPS, junto con la equidad, la etnicidad y los derechos humanos. Estos temas se han incluido
de manera explicita en el documento de planificacion estratégica mas reciente, y en su teoria
del cambio, como determinantes de la salud. Especificamente, el resultado intermedio 26,
“Temas transversales: equidad, género, etnicidad y derechos humanos”, garantiza la rendicion
de cuentas con respecto a la integracion de los temas transversales. En el Plan Estratégico
también se menciona, como leccion aprendida, la necesidad de desglosar los datos por
género, edad, etnicidad y otras variables. Asimismo, en otros instrumentos de planificacion,
como las ECP mas recientes, se mencionan los enfoques de género, derechos humanos e
interculturalidad como temas importantes. La mayoria de las ECP analizadas durante la
revision documental (por ejemplo, las de Argentina, Brasil, Colombia y Jamaica) abordan
temas como la violencia de género y la desigualdad como problemas cada vez mayores, asi
como los desafios de salud publica en la Regiéon. En otros manuales operacionales, como los
SOP para proyectos financiados con contribuciones voluntarias, también se mencionan los
temas transversales como elemento que se debe tener en cuenta.

Sin embargo, la evidencia es mas limitada en relacion con los otros componentes de la gestion
basada en resultados. La revision documental reveld que el seguimiento y reporte en temas
transversales no son uniformes en todos los paises. Como se reconocié en el Plan Estratégico
2020-2025, a pesar de los esfuerzos para adoptar un enfoque mas interprogramatico a
fin de integrar los temas transversales, la estructura del Plan Estratégico 2014-2019 dio
lugar en algunos casos al trabajo fragmentado. Incluso con los ajustes introducidos en el
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Plan Estratégico 2020-2025, sigue siendo necesario consolidar los avances en materia de
seguimiento y evaluaciéon relacionados con los temas transversales. En el informe de la
evaluacion de fin de bienio del Presupuesto por Programas de la OPS 2020-2021 se describen
los logros relacionados con la integracion de estos temas en el resultado intermedio 26. Por
ejemplo, la OPS produjo una publicacidén Unica en su género, Andlisis de género y salud:
COVID-19 en las Américas. Otros casos de éxito en algunos paises se relacionaron con la
capacitacion y la colaboraciéon con gobiernos y otras redes en estos temas. Los informes del
PMA de algunos paises que se revisaron durante la evaluacion también muestran la forma
en que se han integrado los derechos humanos y las consideraciones de género en los
resultados inmediatos y en los P/S. Del mismo modo, las entidades han creado P/S dirigidos a
cuestiones especificas pertinentes para la poblacion afrodescendiente, indigena y romani en
sus paises. Sin embargo, en los informes de fin de bienio también se reconoce que, a pesar
de los esfuerzos realizados, los datos sobre |la salud desglosados por sexo, edad, etnicidad y
otras variables, presentados por los paises, todavia presentan limitaciones. Se necesita mas
apoyo de los Estados Miembros para avanzar en estas cuestiones, asi como para llevar a cabo
analisis de género y de las disparidades étnicas y consolidar la evidencia en este ambito.

Elequipoexternodeevaluacion notd que habiavinculosdébilesentrelaaplicaciondelagestion
basada en resultados y la agenda de integracion de la perspectiva de género, especialmente
a nivel de pais. En general, las referencias a los derechos humanos eran frecuentes, pero los
enfoques relacionados con el géneroy laintegracion de la politica sobre etnicidad y salud rara
vez se mencionaron durante la presente evaluacion. Ademas, en la encuesta, el seguimiento
de los objetivos relacionados con la equidad de género fue una de las caracteristicas del
seguimiento de la OPS en las cuales se expresé un menor grado de satisfaccion. Del mismo
modo, en un par de entrevistas se senald que, a nivel de pais, la agenda de integraciéon de la
perspectiva de género se consideraba como una exigencia que competia con la aplicaciéon de
la gestion basada en resultados, debido a los limitados recursos disponibles. En general, hay
COoNseNnso en que se necesitan Mas competencias relacionadas con los temas transversales
en los diferentes niveles de la Organizacion. Las partes interesadas externas también estan
de acuerdo en que los temas transversales, especialmente las cuestiones de género deben
integrarse mejor en todas las fases del enfoque de la gestidon basada en resultados, desde
el diseno hasta la aplicaciéon, el seguimiento, la evaluacion, el aprendizaje, la rendicion de
cuentasy reporte.
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4 Conclusiones

4.1 Vision general del estado del marco de gestion basada en
resultados de la OPS

La aplicacion de un marco de gestion basada en resultados en la OPS ha sido un proceso a
largo plazo con éxitos notables y desafios considerables, tanto técnicos como institucionales.
Ha sido una tarea de gestion del cambio que ha influido en varias partes de la Organizaciony
se ha usado para la planificacion, el seguimiento, la evaluacién independiente, el aprendizaje
y la rendicién de cuentas.

La evaluacion ha demostrado que la OPS ha hecho grandes avances en la aplicacion de la
gestion basada en resultados en los Ultimos veinte afnos desde su creaciéon. Sin embargo,
como ocurre con la mayoria de las iniciativas de gestion basada en resultados de las grandes
organizaciones internacionales, se necesita mas tiempo, esfuerzo y recursos para abordar
algunos desafios y mejorar su aplicacion. En términos generales, el marco de la OPS de
gestion basada en resultados tiene puntos fuertes y desafios, que se resumen en el Cuadro 7
a continuacion y que se complementan con las medidas de seguimiento recomendadas por
el equipo externo de evaluacién en la Seccioén 6.
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Sibienelcuadroprecedenteofreceunaperspectivaampliadealgunosdelos principalespuntos
fuertes y débiles observados en la evaluacion de la implementacion del marco de gestion
basada en resultados de la OPS, se han combinado los hallazgos en algunas conclusiones
resumidas que pueden reflejarse mas facilmente en recomendaciones practicasy viables. Por
lo tanto, a continuacidn, se describen las conclusiones de una manera mas detallada, sobre la
base de las amplias areas tematicas esbozadas en el informe en relacion con la planificacion,
el seguimiento, la evaluaciéon independiente y el aprendizaje, y la rendicidn de cuentas.

4.2 Planificacion

En relacién con la planificacién, los métodos de planificacién estratégica de la OPS son sélidos
e incluyen buenas practicas. La falta de una teoria del cambio que sea amplia y explicativa
dificulta la plena integracién y aplicacién de un marco de gestién basada en resultados.

En muchos sentidos, el disefo de la planificacion estratégica y el marco programatico de la
OPS incluye algunas buenas practicas que ofrecen un marco estructurado y orientado a la
obtencién de resultados para la planificacion y la asignacion de recursos presupuestariosy de
personal a objetivos estratégicos claramente definidos y a resultados intermedios previstos.
Esto proporciona claridad a los Cuerpos Directivos de la OPS y a los Estados Miembros en lo
gue se refiere a los objetivos detallados de la Organizacién para un periodo determinado.
En general, los Estados Miembros y los asociados para el desarrollo apreciaron el proceso de
planificacion estratégica. Sus puntos fuertes incluyen la capacidad de iteracidon, el aumento
de la transparencia, la consonancia con los intereses nacionales y el apoyo pertinente del
personal de la OPS.

El marco de la OPS de gestion basada en resultados no se basa en una teoria del cambio que
describalaformaenquelosprincipales P/Scorrespondientesacadaunadelascuatrofunciones
de la gestion basada en resultados pueden producir una serie de efectos o resultados a corto
y largo plazo®?, lo cual representa una oportunidad perdida para comprender los principales
beneficios previstos de la gestion basada en resultados y que pueden ser pertinentes para
los indicadores de desempeno y eficiencia institucionales. Del mismo modo, en la evaluaciéon
no se encontro evidencia de que la OPS hubiera elaborado una teoria del cambio amplia y
explicita que sustentara sus resultados y su marco de seguimiento del desempefo y que
proporcionara claridad conceptual con respecto a la forma en que la Organizacion tiene
previsto pasar de las actividades a resultados de desarrollo. Lo que es mas importante, una
teoria del cambio inadecuada se combina con una racionalizacion deficiente de los resultados
previstosy los indicadores indicados en el Plan Estratégico, la cual, si se hiciera correctamente,
podria reforzar la medicion del desempeno institucional.

62 Por ejemplo, se prevé que los planes estratégicos y los presupuestos por programas de la OPS conduzcan a una mayor armonizacion de la planificacion de las
operaciones, la presupuestacion y la movilizacion de recursos (resultado a corto plazo), lo cual llevaria a una mayor coherencia y consonancia, y a una mejor
presupuestacion en la OPS (resultado a mediano plazo).
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A nivel estratégico, hay cierta consonancia entre los objetivos de la OPSy la OMS. Sin embargo,
se necesita una mayor armonizacion a nivel de pais (de la planificaciéon operacional, las ECP
y las herramientas de recopilacion de datos, por ejemplo). El proceso de priorizacion de
Hanlon ha contribuido a la eficacia del presupuesto por programas, pero la armonizacién con
prioridades sumamente estratégicas sigue siendo un desafio. Las ECP aun no estan ala altura
de su potencial para reflejarse en la planificacion estratégica con los Estados Miembros, en
particular los mas pequenos, que no pueden participar en estos procesos ni beneficiarse de
ellos debido a su capacidad limitada. Se deberia acelerar el ritmo de elaboracién de ECP, a fin
de que la OPS pueda alcanzar una masa critica de nuevas ECP para fundamentar el proceso
de elaboraciéon de su proximo Plan Estratégico.

4.3 Ejecucion, y seguimiento y evaluacion del desempeio

Eldisefio del proceso de seguimientoy evaluacién del desemperio (PMA, por su sigla eninglés)
de la OPS facilita la rastreabilidad y el reporte de las tareas y los gastos presupuestarios en los
PTB y en relacién con los objetivos del Plan Estratégico. Sin embargo, centrarse en la tasa de
utilizacién del presupuesto en vez del desempeio de los Estados Miembros o los resultados
del trabajo realizado a nivel de pais menoscaba la utilidad del seguimiento en general.

En la evaluacion se observd que la OPS ha establecido algunos elementos importantes
de un sistema solido para dar seguimiento de manera periddica al logro de los resultados
intermedios del Plan Estratégico y rastrear los cambios en los principales indicadores
regionales de salud. Se sefald que el proceso del PMA era una buena practica en materia
de seguimiento e intercambio peridédicos. Sin embargo, en su forma actual, el marco de
seguimientoinstitucionaldela OPS no estan Util como podria serlo para hacer un seguimiento
de las contribuciones reales de los P/S aportados por la Organizacién a los resultados de
desarrollo de nivel superior junto con otros agentes de desarrollo. Ademas, los procesos y
las herramientas de seguimiento de la OPS no miden de manera adecuada la eficiencia o el
desempenioinstitucionalesen laentregadelos P/S planificados. El seguimientode la ejecucion
y los PMA a menudo se utilizan principalmente para la presentacion de informes verticales
a nivel regional y con fines de rendicién de cuentas a los donantes y los Estados Miembros.
De hecho, todo el marco de seguimiento se basa en gran medida en autoevaluaciones, y
las evaluaciones independientes han desempefiado un papel marginal hasta hace poco®. El
marco de seguimiento tampoco esta orientado a la medicion de los resultados intermedios
de la labor de la Oficina. En consecuencia, la Oficina no informa de la mejor manera posible
sobre su contribucioén a los resultados de desarrollo que mide peridédicamente por medio de
las consultas con los Estados Miembros.

Todos estos factores limitan aun mas la capacidad de la OPS para reflexionar sobre dénde
centrar sus esfuerzos y recursos para maximizar los resultados y el impacto de la manera
mas eficaz y eficiente. La medida en que los datos de seguimiento y reporte se usan para
el aprendizaje, la adaptacion y la toma de decisiones varia mucho de una entidad a otra
de la Organizacioén, y este uso no es sistematico. La planificacion, la toma de decisiones y

63 Como se indico anteriormente, esta evaluacion abarco solo los avances realizados hasta el 2022. En el Anexo 8 (Volumen II, en inglés) se presenta informacion
actualizada sobre los avances realizados por la Unidad de Evaluacion en el 2023, que son sustanciales.
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la adaptacion de programas o proyectos pueden mejorarse con un uso mas coherente de
los datos recopilados durante la ejecucion, a través de reportes en el PMIS (o0 en un nuevo
sistema informatico si la adaptacion del PMIS no es factible) y el proceso del PMA, pero
también mediante un uso mas profundo de los datos y analisis obtenidos de evaluaciones
independientes, que deberian conducir a la obtencidn de lecciones aprendidas importantes.

Ademas, hay instrumentos de seguimiento paralelos para apoyar el reporte a los donantes a
nivel de pais, al margen del PMIS o de otra herramienta informatica centralizada. La gestiéon
de proyectos financiados con contribuciones voluntarias debe integrarse mejor en el marco
de seguimiento y reporte, y la Organizacion necesita un instrumento informatico para dar
seguimiento a los P/S de forma centralizada. En la actualidad, los vinculos se establecen
principalmente en la fase de planificacion y con especial atencién a la rendicién de cuentas
a los donantes. Sin embargo, la coordinacion con los componentes de seguimiento y de
evaluaciéon independiente y aprendizaje, asi como el sistema 'y los procesos que los respaldan,
es mas limitada.

En general, si bien hay algunos vinculos entre los componentes de la gestion basada en
resultados, también se han perdido oportunidades de establecer un marco con vinculos mas
solidos. Algunos factores institucionales que impiden una mayor coherencia son la falta de
claridad en las comunicaciones entre algunos niveles de la OPSy la evidencia de un enfoque
fragmentado del trabajo técnico. Aunque los componentes de planificacion, seguimiento y
evaluacion del desempenfo estan vinculados a efectos de reporte y la rendicidon de cuentas,
podrian estar mejor conectados para la toma de decisiones. Ademas, el componente de
evaluaciéon independiente y aprendizaje podria nutrir mejor al sistema en su conjunto. Se han
perdido grandes oportunidades de medir y evaluar los resultados intermedios y de aprender
de ese proceso, ya que no se da la debida prioridad a la funcion de evaluacion ni se la integra
como deberia.

4.4 Evaluacion independiente y aprendizaje

En relacién con la evaluacién independiente y el aprendizaje, la adopcién formal de la
evaluacion en la OPS es mas reciente (2021), y las funciones de evaluacién independiente
y aprendizaje no se han integrado en medida suficiente en el marco de la OPS de gestién
basada en resultados. También es necesario profundizar y mejorar los aspectos relativos al
aprendizaje de una cultura de gestién basada en resultados.

El marco del 2010 incluia un componente de evaluaciéon independiente y aprendizaje, vy la
adopcion formal muy reciente (en el 2021) de la politica de evaluacion de la OPS ha afectado
la medida en que el marco de la OPS de gestion basada en resultados integra la evaluacion
independiente y el aprendizaje como componentes complementarios importantes del
proceso del PMA. Ademas, el hecho de que la propia OPS haya realizado pocas evaluaciones
(2010-2022), junto con la adopcion reciente de la politica de evaluacion, indica que no se ha
prestado suficiente atencién al aprendizaje obtenido por medio de la evaluaciéon sistematica
durante el periodo examinado.
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Asimismo, el personal de la Sede no ve claramente la cultura de aprendizaje en la OPS
como algo eficaz o ineficaz. Algunos funcionarios han sefialado las mejoras recientes en el
aprendizaje resultante de las evaluaciones, mientras que otros han resaltado dificultades
generales, tales como el compromiso del personal directivo superior con la gestion basada en
resultados y el aprendizaje. Aun asi, la opinién general es que la OPS todavia no se concentra
realmente en aprender de los resultados para determinar las asignaciones de financiamiento
a nivel de entidad cada ano. No se ha creado un espacio suficiente para las funciones de
evaluacion sistematica y los procesos de aprendizaje ni se los ha integrado en la OPS como
herramientas importantes del marco de gestion basada en resultados.

El periodo examinado concluyd a fines del 2022, pero algunos datos recientes parecen indicar
gue ultimamente se esta asignando un papel mas importante a la evaluacion independiente
en la OPS y se planea usarla en el marco de gestion basada en resultados, ya que se
reconoce que estd adquiriendo mayor importancia en la Organizacion. (El periodo abarcado
por el examen incluyé actividades y documentacion hasta fines del 2022; sin embargo, la
informacién disponible sobre las actividades del 2023 parece indicar que se estd asignando
un papel mas importante a la evaluacion independiente en el marco de gestion basada en
resultados de la OPS). Esta funcidon mas importante ayudara a subsanar una brecha en el
marco de gestion basada en resultados y deberia mejorar su eficacia. Sin embargo, para que
esto ocurra, serd importante que la evaluacion desempene el papel previsto en las buenas
practicas internacionales para la gestion basada en resultados.

A fin de que la OPS pueda mejorar su capacidad de relatar su historia de desempefo (por
ejemplo, por medio de analisis de la contribucién), es necesario brindar apoyo y orientacion
a la funcién de evaluacion. El seguimiento por si solo no ofrecerd un relato completo (ni
verdadero) de la contribucién de los esfuerzos de la OPS al logro de resultados. La evaluacion
debe considerarse como unaherramientatantode rendicion de cuentascomo de aprendizaje.
En el contexto del actual marco de gestion basada en resultados, es probable que sea
necesario aclarar qué significan realmente estas dos funciones en la practica, en particular en
el contexto de un marco de gestion basada en resultados en funcionamiento. Sera necesario
gue el personal directivo superior de la OPS se cerciore de que la funcién de evaluacion sea
independiente y objetiva en su ejecucion y reporte de los resultados. A fin de que la gestidon
basada en resultados sea eficaz en todos los niveles de la Organizacion, es necesario contar
con cierta capacidad y recursos para llevar a cabo evaluaciones tematicas, regionales, de pais
y de proyectos.
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4.5 Rendicion de cuentas

Se han realizado esfuerzos evidentes y se han logrado algunos éxitos en los avances de
la rendicién de cuentas en el marco de gestién basada en resultados. Sin embargo, los
mecanismos reporte, que son el principal medio para facilitar la rendiciéon de cuentas,
siguen siendo limitados.

La orientacion sobre el reporte institucional es escasa en el marco para la gerencia basada en
resultados en la OPS (2010), y no esta claro si el uso de la informacidon sobre resultados para el
aprendizaje, la planificacion y la gestion, asi como para el reporte y la rendiciéon de cuentas,
es un principio importante de la gestion basada en resultados dentro de las estrategias de
la OPS®4. El marco de rendicion de cuentas y reporte de la OPS incluye dos tipos de informes
para los Estados Miembros, pero no combina facilmente las contribuciones a los resultados
intermedios.

Ademas, se considera que la gestion basada enresultados se centra principalmente en el reporte
del cumplimiento y la combinacion de datos de seguimiento a nivel de resultados inmediatos,
en vez de resultados de nivel superior, o en la planificacion estratégica o el aprendizaje. En la
toma de decisiones se esta dando prioridad a los desembolsos, en vez del desempeno.

4.5.a. Consideraciones transversales: capacidad, sostenibilidad y temas transversales

La integracion de la gestidn basada en resultados como una cultura en la OPS se
ve limitada por diversos niveles de capacidad en el personal para comprender e
implementarconceptos.Losrecursosfinancierosyhumanosinadecuadosrepresentan
un desafio para los procesos de gestion basada en resultados sostenibles. A pesar de
que los temas transversales estan incluidos en la mayoria de los instrumentos de
planificacién, su incorporacién total ha sido limitada.

En toda la Organizacion hay distintos grados de comprension de la gestion basada
en resultados. Esta comprension es mayor en las funciones directivas y menor en las
funciones operacionales. La capacidad insuficiente de los principales responsables
de la ejecucion limita las oportunidades para crear una cultura de gestion basada en
resultados y puede disminuir la eficacia de las operaciones de la OPS, especialmente a
nivel subregional y de pais.

A pesar de que hay un compromiso general con la gestién basada en resultados en
la OPS, con una notable apropiacién y buena disposicion “desde arriba”, todavia hay
dificultades relacionadas con la suficiencia de los recursos humanos y financieros, que
inciden en la eficacia y la eficiencia, y podrian afectar también la sostenibilidad.

Los temas transversales estdn presentes en los documentos de planificacion
estratégica, pero su vinculo con la aplicacion de la gestion basada en resultados es débil.
Concretamente, la integracion de la perspectiva de género es limitada a nivel de paisy,
a veces, es una exigencia que compite con otras en casos en que los recursos humanos
y financieros son limitados.

64 Por ejemplo, (cual es la funcion, la frecuencia y el contenido, y quiénes son los destinatarios, de los diversos informes que debe preparar la OPS?
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4.5.b. Resumen: valor agregado de la gestion basada en resultados en la OPS

En términos generales, el progreso de la OPS en la aplicacién de la gestion basada
en resultados ha agregado un gran valor en muchas areas relacionadas con la
programacion en la Regidon de las Américas. Este enfoque de la gestién ha contribuido
a la labor de la OPS de diversas formas y de manera significativa.

En lo que respecta a la planificacion, el enfoque participativo y consultivo de |la gestion
basada en resultados ha sido favorable para que los documentos de programacion
y planificacién reflejen las prioridades de los Estados Miembros y garanticen que los
resultados previstos en la ECP y otros documentos de planificacion estratégica sean
mas especificos, medibles, alcanzables, realistas y oportunos. La gestiéon basada
en resultados garantiza que, en la fase de planificaciéon, se definan bien no solo las
actividades y los resultados inmediatos, sino también los vinculos con resultados a
mediano plazo bien definidos (resultados intermedios) y a mas largo plazo (el impacto).
De esta forma se podran preparar documentos solidos de planificacion estratégica que
se comprendan bien y se prioricen en toda la Organizacion y en los Estados Miembros.
En términos generales, el enfoque integrado de la planificacion, combinado con el uso
de una cadena de resultados comun, ha sido un elemento central decisivo y exitoso
para esta organizacién multifuncional y descentralizada.

El proceso del PMA, que usa la informacion derivada del seguimientoy los informes para
mejorar los programas y el aprendizaje, es una de las caracteristicas mas importantes
y centrales de la aplicacion de la gestion basada en resultados de la OPS mas alla de
la fase de planificacién. Una vez que se mejore para que permita medir realmente la
eficacia de la labor de la Oficina (es decir, con la cuantificacion de los principales P/S
entregados con el fin de alcanzar resultados a largo plazo y resultados inmediatos) y se
alimente de mas evaluaciones independientes, anadird adn mas valor a la Organizacion
en todas las fases del ciclo de los proyectos. Ademas, el diseno del PMIS, que establece
algunos vinculos sistémicos entre las tareas, los P/S (resultados inmediatos) y los
resultados intermedios del Plan Estratégico, tiene un valor afadido para el personal de
todos los niveles, ya que le permite ver la forma en que las actividades mas inmediatas
“encajan” en el panorama general de la Organizacién, asi como elaborar presupuestos
basados en los resultados. Esto es fundamental para la gestion basada en resultados.
Una vez que se mejore el sistema para captar y combinar los principales P/S entregados
en toda la Regidén por todas las entidades, se agregara mas valor. Por dltimo, cuando el
marco general de seguimiento incluya indicadores clave del desempeno para medir la
eficiencia institucional y gerencial, el marco de gestiéon basada en resultados de la OPS
podra facilitar la labor de la Organizaciéon encaminada a detectar y remediar las brechas
en la eficiencia, y contribuir asi en Ultima instancia a mejorar la eficiencia con la que la
Oficina ejecuta su programa de trabajo.
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5

Lecciones aprendidas

A continuacion, se indican algunas de las principales lecciones aprendidas procedentes de la
evaluacion de la gestion basada en resultados a fin de que puedan ser consideradas por la OPS.

Es necesario tener en cuenta la capacidad de los Estados Miembros para realizar
actividades de planificacion bilateral, incluidas las deliberaciones sobre la ECP y el PTB.

El proceso y el documento de la ECP ofrecen una buena oportunidad para
efectuar una planificacién mas estratégica con los Estados Miembros a fin de que
se reflejen las prioridades nacionales, se tengan en cuenta otros programas de
desarrollo y se posicione mejor a la OPS y su ventaja comparativa en el ambito de la
programacion nacional.

La necesidad de elaborar una teoria del cambio para la gestion basada en resultados
(0, como minimo, un plan de accién) ofrece una buena oportunidad para profundizar
la concientizacion y el compromiso con respecto a la aplicacion de la gestion basada
en resultados en toda la Organizacién con una explicacion de los principales beneficios
gue las partes interesadas internas podrian esperar de los sistemas e instrumentos
de gestion.

Sin una teoria del cambio para el Plan Estratégico en la que se articule claramente la
forma en que los principales productos y servicios (“outputs” o “productos”, actualmente
denominados “resultados inmediatos” en la OPS) que entrega la Oficina pueden dar
lugar a resultados inmediatos (“‘outcomes” o “efectos”, actualmente denominados
“resultados intermedios” en la OPS) y a un impacto medible en los Estados Miembros,
es dificil definir lineas pertinentes de rendicion de cuentas por los resultados obtenidos
y establecer un marco adecuado para su seguimiento.

Dado que el componente de planificacion es uno de los aspectos mas importantes de
la gestion basada en resultados de la Organizacion, es posible que haya dado lugar a la
idea de que los procesos de planificacion constituyen la totalidad del marco de gestion
basada en resultados. Es importante comunicar que la planificacién es solo uno de los
componentes de este tipo de gestion. Indudablemente, es un componente crucial del
camino hacia la gestion basada en resultados, pero no es el final de ese camino.

Hay grandesoportunidades para mejorar la eficienciaeinclusolograralgunaseconomias
de escala cooperando con la OMS en los niveles subregional y de pais en relacion con
la capacitacion, las funciones y las responsabilidades en materia de gestion basada en
resultadosy, en particular, en areas como el seguimiento y el reporte.

El proceso del PMA es aceptado y esta integrado en el modus operandi de la OPS.
Estos procesos son caracteristicas centrales y fundamentales de todo sistema soélido de
gestion basada en resultados.
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e Los sistemas desempefan un papel crucial en la gestién basada en resultados, vy la

existenciayelusodel SPMStiene un gran potencial para promover ain massu aplicacion
en la OPS, en particular para que pueda desempefar un papel mas central en el marco
de gestiéon junto con (o integrada con) un PMIS mejorado.

La falta de un programa de capacitacion coherente y sistematizado sobre la gestion
basada en resultados en la OPS socava la comprension comun de este enfoque de la
gestion, frena el progreso en las areas relacionadas con la cultura de la gestién basada en
resultados,y obstaculiza su aplicacion coordinaday congruente en toda la Organizacion.

Una funcion de evaluacion soélida es una parte crucial de un sistema de gestion
basada en resultados que funcione bien. Una mayor integracién de la funcién de
evaluacion de la OPS en el marco de gestion basada en resultados fortalecera el ciclo de
retroalimentacion, desde el seguimiento y reporte hasta la planificacion, e incorporara
mejor las lecciones aprendidas.
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6 Recomendaciones

6.1 Marco conceptual de la gestion basada en resultados

1. Mejorar la base conceptual del marco de gestién basada en resultados de la OPS y
documentar los cambios recientes o nuevos:

1.a. Formular una teoria del cambio (posiblemente basada en la propuesta que figura en
el Anexo 2) o, como minimo, detallar un plan de accién, a fin de describir los principales
resultados inmediatos e intermediosy el impacto previstos del marco de gestion basada
en resultados de la OPS, junto con los principales supuestos, para que las distintas
partes interesadas internas comprendan con mayor claridad los tipos de beneficios
y el valor agregado que cabe esperar de los procesos y las herramientas de gestion
basada en resultados, y para fomentar una mayor apropiacion y valoracion de estos
procesos y herramientas.

1.b. Revisar las definiciones mas recientes adoptadas con respecto a los P/S, los resultados
inmediatos y los resultados intermedios, de manera que los “outputs” (los actuales
“resultados inmediatos”) se definan como P/S o productos entregables, sobre los cuales
la Oficina tiene pleno control, y los “outcomes” (los actuales “resultados intermedios”)
como los efectos inmediatos de estos productos, una vez entregados, o de su uso por
los Estados Miembros. En |la definiciéon deberia aclararse que, si bien la Oficina tiene
la responsabilidad de medir los resultados intermedios obtenidos, la Organizaciéon no
puede ser la responsable de lograrlos.

1.c. Actualizar el marco conceptual de la gestion basada en resultados no solo para que
refleje los cambios en la terminologia, sino también para que exprese el reconocimiento
del papel de la evaluacion y el aprendizaje, ademas de complementar el seguimiento
y de proporcionar a la OPS una comprension mas profunda del desempefo y su
contribucion a los resultados.
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6.2 Marcos de planificacion, seguimiento y presentacion
de informes

2. Garantizar que los marcos de planificacién estratégica, seguimiento y reporte sean mas
coherentes y proporcionen una mejor base para el seguimiento de la labor de la Oficinay
su contribucién a los resultados de desarrollo en la Regidn, asi como para la mediciéon de su
desempeno en la ejecucién de su programa de trabajo:

2.a. Elaborar una teoria integral del cambio para el Plan Estratégico de la OPS que
muestre la manera en que, al usar todas las fuentes de financiamiento disponibles y
sus mecanismos de distribucioén, las entidades de la Oficina entregaran una serie de
productos y servicios estandarizados (“outputs” o “productos”, que corresponden a los
actuales “resultados inmediatos”) que, a su vez, conduciran al logro de ciertos resultados
inmediatos (“efectos”, que corresponden a los actuales “resultados intermedios”) y
contribuiran, en dltimainstancia, a los resultados de nivel superior (es decir, el “impacto”).
Es de suma importancia para un sistema sélido de gestion basada en resultados contar
con un marco de resultados bien fundamentado, con indicadores clave de desempeno
derivados de ese marco y comprender bien el conjunto de supuestos y factores
facilitadores que podrian influir de alguna manera en el logro de los resultados de la
OPS. Al preparar su proximo Plan Estratégico, la OPS tendria una buena oportunidad
para elaborar este elemento fundamental.

2.b. Sobre |la base de esta teoria integral del cambio, hacer una distincion entre los
resultados inmediatos (es decir, los resultados directos que se obtienen inmediatamente
después de la entrega de P/S, y su uso por los Estados Miembros)é® vy los resultados
intermediosoamediano plazo (que conducenen dltimainstanciaalimpacto)y racionalizar
el ndmero de resultados. Los resultados inmediatos se reflejaran en los indicadores de
resultados de nivel 2y ayudaran a medir los efectos de la labor de la Oficina, mientras que
los indicadores de resultados a mediano plazo se reflejardn en el nivel 3 para mostrar la
posible contribucion de la Oficina a los cambios en los indicadores del sector de la salud
en la Region (véase la Recomendacion 3.a).

En el Cuadro 8 se muestran algunos ejemplos de efectos inmediatos y a mediano plazo.

65 La mayor parte de los resultados inmediatos indicados actualmente en el Ultimo Plan Estratégico de la OPS son en realidad resultados intermedios. Por
consiguiente, esta lista podria ser Gtil como base para indicar los efectos inmediatos en la teoria del cambio recomendada.
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Cuadro 8. Indicadores para el sistema de varios niveles (ejemplos)

Efectos (los actuales
“resultados intermedios”)
y area de impacto

Impacto

Nivel 1

Resultados
a mediano plazo

Resultados
inmediatos

Nivel 2

Productos
(P/S entregados)

Salud materna

Aumento de la
esperanza de vida de
las mujeres

Reduccion de la
mortalidad materna

Mejora de la
capacidad de los
Estados Miembros
para manejar las
urgencias obstétricas

Educadores
capacitados en el
manejo de urgencias
obstétricas

Aumento de la

Reduccioén de la

Mejora del programa

Evaluacion de

Enfermedades infecciosas . tasa de transmision ; la situacion
. esperanza de vida de nacional de control . L
desatendidas - de enfermedades ) epidemiolégica de la
la poblacién general . de la brucelosis .
desatendidas brucelosis

6.3 Planificacion estratégica

3. Garantizar que el resultado del proceso de planificacién estratégica sea plenamente
pertinente a fin de abordar las necesidades y las prioridades de los Estados Miembros, y
gue siga siéndolo durante todo el periodo abarcado por el Plan Estratégico:

3.a. Introducir un proceso formal con el fin de adaptar los planes estratégicos o los
presupuestos por programas de la OPS teniendo en cuenta las prioridades y las
necesidades nuevas y emergentes (por ejemplo, una nueva pandemia o emergencia
de salud).

3.b. Maximizar el potencial del proceso de las ECP al asegurarse de que en ellas
se considere toda la programacion de los paises, estableciendo resultados claros y
atribuibles, y armonizando el proceso con el plan y el ciclo de planificaciéon tanto
de la OPS como de la OMS, considerando las capacidades particulares de los
Estados Miembros.

3.c. Revisar los principios y la funcion del préoximo Plan Estratégico en relacion con la
ASSA2030 y reflexionar sobre su valor agregado conceptual.
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6.4 Ejecucion, y seguimiento y evaluacion del desempeiio

4. Garantizar que los marcos de seguimiento y reporte de la OPS sean utiles para mediry
reportar el trabajo de la Oficina, su contribucién a los resultados de desarrollo en la Regién
y su eficiencia general en la ejecucién de su programa de trabajo:

Establecer un marco de seguimiento de los resultadosy el desempeno de tres niveles, en
consonancia con la teoria del cambio que se elaborara para respaldar el Plan Estratégico
de la OPS (véase también la recomendacion 2.a):

4.a. Nivel 1: mide los indicadores a nivel del impacto que reflejan los cambios en los
principales indicadores del sector de la salud y los avances en el logro de los ODS, los
objetivos de la ASSA2030, los objetivos estratégicos de la OPS para la Regidon (este nivel
se refleja actualmente en los indicadores a nivel del impacto del Plan Estratégico) y los
efectos a mediano plazo de los productos y servicios entregados por la Oficina (este
nivel se refleja actualmente en los indicadores de resultados intermedios del Plan
Estratégico).

4.b. Nivel 2: mide los productos y servicios (“outputs” o “productos”) entregados por la
Oficina (o los P/S que se indican actualmente en la etapa de planificacion operacional
en el PMIS) y sus resultados inmediatos, que reflejan los cambios inmediatos que se
producen en las capacidades, las politicas o los programas de los Estados Miembros
cuando estos usan los productosy servicios entregados por la Oficina (este nivel se refleja
actualmente en el nivel de los indicadores de resultados inmediatos del presupuesto por
programas). El reto consistird en garantizar que el nivel 2 presente un buen panorama
general de la labor de la Oficina en la Regién, con un numero manejable de productos
y efectos directos.

4.c. Nivel 3:indicadores clave de desempefio que miden la eficiencia de la Organizacion
en la obtencidn de estos resultados (actualmente no se miden en medida suficiente por
medio de los resultados intermedios 27 y 28).

4.d. Asegurarse de que se elaboren marcos sistematicos de desempefo, con sus
indicadores y resultados de desempefo, para las nuevas iniciativas de la OPS en todos
los niveles.
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5. Garantizar que la presupuestacion y el seguimiento se centren cada vez mas en los
resultados:

5.a. La Unidad de Presupuesto del PBE debe seguir examinando los procesosy sistemas
gue puedan facilitar la transicién a la presupuestaciéon y el seguimiento basados en
resultados, y debe basar los procesos de toma de decisiones en el progreso realizado
hacialas metas previstas de los P/S (“outputs”) y no solo en los desembolsos o la utilizacion
del presupuesto. A fin de respaldar estas medidas, se podria hacer lo siguiente:

i. Revisar el PMIS (o la practica actual de determinacién de los P/S) para que se pueda
llevar un registro detallado de los productos (P/S) vinculados a productos genéricos
o estandarizados y asegurarse de que la lista de estos productos sea manejable (es
decir, que no contenga mas de 30 o cualquier otro nUmero que ayude a captar la
naturaleza del trabajo de la Oficina en los Estados Miembros) y esté vinculada a
metas cuantitativas. Si no se puede usar o adaptar el PMIS con este fin, habria que
considerar la posibilidad de crear una nueva herramienta informatica, posiblemente
vinculada al PMIS, que ayude a dar seguimiento a los avances realizados en la
entrega de los P/S (“outputs” o “productos”) planificados en los PTB de las entidades,
y a reforzar los mecanismos de retroalimentacion a partir de estos datos y procesos
de planificacion y toma de decisiones mas basados en los resultados. Ademas, el
propdsito sera consolidar o combinar los productos (“outputs”) tanto planificados
como entregados. En el Cuadro 9 se presentan algunos ejemplos de productos
detallados y su correspondencia con productos estandarizados.

Cuadro 9. Ejemplos de productos (“outputs”, los actuales “resultados inmediatos”)

Productos detallados o especificos Productos estandares o genéricos

Se definirdn y se les dara seguimiento en el PMIS (o Estaran vinculados, en el PMIS o en otra herramienta
Finalidad en otra herramienta informatica) y se los vinculara informatica, a productos (“outputs”) detallados, con
a tareas o actividades especificas y a los requisitos una meta cuantitativa relacionada, para facilitar la
presupuestarios conexos. combinacion posterior de datos.
Instructores capacitados en el manejo de .
. L Personas capacitadas
urgencias obstétricas
Ejemplos
Evaluacion de la situacion epidemiolégica .
: Estudio o encuesta preparados
de la brucelosis

6. Aumentar la eficiencia y la eficacia de los procesos de seguimiento de la OPS y
asegurarse de que la OPS pueda medir mas adecuadamente su contribucién a los
resultados de desarrollo:

6.a. Considerar la posibilidad de hacer mediciones y de presentar informes sobre
los indicadores de los resultados intermedios (“outcomes” o “efectos”) y del impacto
Unicamente al final de cada bienio, en vista de que se necesita tiempo para que los P/S
entregados den lugar a estos efectos y al impacto.

EVALUACION DE LA IMPLEMENTACION DEL MARCO DE GESTION BASADA
EN RESULTADOS EN LA ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD



6.b. Asegurarse de que en el proceso del PMA se puedan medir los resultados inmediatos
de la utilizacion de los P/S entregados por la Oficina en los Estados Miembros mediante
el establecimiento de indicadores de “efectos” (los actuales “resultados intermedios”)
de nivel 2 que sean especificos, medibles, alcanzables, realistas y oportunos (conocidos
como SMART por su sigla en inglés; véase también la recomendacion 3.a). Asegurarse
ademas de que haya un mecanismo de retroalimentaciéon directa del proceso del PMA
al proceso de planificacién y programacion.

6.c. Adaptar o crear un modulo especial en el PMIS o crear una nueva herramienta
informatica para capturar los marcos de resultados de los proyectos financiados con
contribuciones voluntarias, con la cuantificacion de las metas para los principales P/S
previstos, y dejar constancia de los logros relacionados con la frecuencia que requiera
cada donante.

6.d. Introducir mecanismos de aseguramiento de la calidad para controlar la fiabilidad
de la informacién reportada en el PMIS y garantizar que el proceso que conduce a la
preparacion de los informes de progreso a nivel de cada entidad se centre mas en la
calidad de los P/S entregados y en la forma en que los Estados Miembros los usan (o en
sus “efectos” o “outcomes”).

6.e. Garantizar una mayor complementariedad entre el contenido de los informes de
fin de bienio y el contenido del informe quinquenal del Director, y asegurarse de que
en este Ultimo se describan todos los P/S entregados por la Oficina por medio de la
cooperacion técnica, de los proyectos financiados con contribuciones voluntarias y de
los fondos de compras, y la forma en que hayan contribuido a los efectos (“outcomes”
o los actuales “resultados intermedios”) y el impacto medidos.

6.f. Mejorar el uso de la funcion de evaluacidn como herramienta importante para
determinar la contribucion de la OPS a los resultados medidos usando, por ejemplo,
herramientas como el analisis de la contribucion.

7. Garantizar la medicion y el seguimiento adecuados del desempeio y la eficiencia
de la Organizacién:

7.a. Reflexionarsobrelaoportunidad deintroducir un sistema electréonicode seguimiento
de procesos clave que requieren la aprobacion de la Sede o de las oficinas subregionales,
a fin de medir el tiempo transcurrido entre el inicio de la solicitud y la aprobacion.

7.b. Profundizar la integracion del SPMS en el PMIS o buscar formas de aprovechar los
puntos fuertes de ambos sistemas de una manera coherente y complementaria —o
examinar otros sistemas— para que el seguimiento y reporte estratégicos y basados
en resultados se lleven a cabo en todos los niveles, abarquen toda la programacion y
formen parte del ciclo de retroalimentacion y aprendizaje continuos.
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8. Aprovechar las oportunidades de mejorar la coordinacién y la coherencia con la OMS:

8.a. Simplificar la recopilacién de datos de indicadores para la OMS y la OPS a nivel de
pais mediante el establecimiento de indicadores comunesy el fomento del intercambio
de datos entre ambas organizaciones. Siempre que sea posible, tratar de sincronizar
los ciclos de reporte y planificaciéon entre ambas organizaciones para consolidar los
esfuerzos y evitar la duplicaciéon de tareas.

8.b. Buscar oportunidades para que la OMS y la OPS tengan sistemas comunes
dedicados al seguimiento y reporte.

8.c. Fomentar las evaluaciones conjuntasy las oportunidades comunes de capacitacion
yaprendizajeentre la OMSyla OPSencaminadasafortalecer la capacidad, el aprendizaje
y el intercambio dentro de ambas organizaciones y entre ellas.

6.5 Evaluacion y aprendizaje

Es necesario que la OPS adopte un enfoque integral de la gestion basada en resultados
gue incorpore de una manera continua la evaluacién independiente y el aprendizaje en
sus procesos de planificacion. Este enfoque no solo garantiza la rendiciéon de cuentas y la
transparencia,sinoque también mejora la gestion adaptativa basadaenresultados®yfomenta
la mejora continua y la innovacion. Ademas, es un marco integral que abarca la planificacion
estratégica, el seguimiento, la evaluacion y el aprendizaje para facilitar la toma de decisiones
basadas en la evidencia y promover una cultura de aprendizaje en la Organizacion.

9. Garantizar la utilizacién de los hallazgos de las evaluaciones en la toma de decisiones y
velar por que las iniciativas futuras se basen en la evidencia y en las buenas practicas:

9.a. Adoptar un enfoque sistémico a fin de traducir las recomendaciones de las
evaluaciones en conocimientos que puedan aplicarse y que estén en consonancia con
los resultados y las prioridades de la Organizacion.

9.b. Realizar evaluaciones periddicas en momentos clave, como las evaluaciones
formativas (realizadas en lafase de implementacion para obtenerinformacion en tiempo
real y fundamentar la gestién adaptativa basada en resultados) y las evaluaciones
sumativas (realizadas al final de los proyectos como evaluaciéon integral y como base
para el aprendizaje y la rendicion de cuentas), a fin de comprender la solidez de los
planes, la eficacia de las intervenciones e indicar areas de mejora.

9.c. Asegurarse de que los planes de evaluacion a nivel institucional, regional y de pais se
formuleny se programen de manera tal que se pueda evaluary reportar periddicamente
el impacto de las actividades de la OPS y su contribucion a los resultados obtenidos.

9.d. Incluir actividades y recursos para llevar a cabo ejercicios de aprendizaje en los que
participen asociados y otras partes interesadas clave.

66 Manual de gestion basada en resultados del Grupo de las Naciones Unidas para el Desarrollo (GNUD) [en inglés].
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9.e. Fomentar una cultura de evaluacidon y crear oportunidades y espacios para el
aprendizaje haciendo preguntas evaluativas en la planificacion, las evaluaciones del
desempenfoy los eventos de aprendizaje.

10. Incorporar el aprendizaje en el proceso de planificacién y mejorar el aprendizaje dentro
de la Organizacién:

10.a. Crear una cultura de intercambio de conocimientos que valore las ensefanzas
adquiridas, en consonancia con los principios establecidos en |la “Estrategia de gestion
del conocimiento de la OPS".

10.b. Establecer comunidades de practica, asi como foros para el intercambio periédico
de conocimientos, y usar plataformas digitales para difundir informacién, como se
subraya en la estrategia de salud digital de la OPS.

10.c. Garantizar que el personal de todos los niveles tenga la capacidad y los recursos
necesarios para planificar, aplicar y usar eficazmente la gestiéon basada en resultados.
Estoimplica brindar capacitacion sobre la recopilaciony el analisis de datos, la evaluacion
centrada en la utilizacién, y la gestiéon del conocimiento.?’

10.d. Impulsar y ampliar las revisiones posteriores a la accion (AAR, por su sigla en
inglés), en las que los equipos se rednen periodicamente para evaluar sus acciones y
sefalar oportunidades de mejora, a fin de asegurarse de que se esté llevando a cabo un
seguimiento. Se podria considerar la posibilidad de ampliar el PMA para esto.

10.e. Incorporar la practica reflexiva — es decir, el proceso de revisar y analizar
sistematicamente las experiencias, las actividadesy los resultados pasados — para extraer
ideas, lecciones aprendidas y oportunidades de mejora. También en este caso se podria
considerar la posibilidad de ampliar el PMA para esto.

10.f. Facilitar la innovacion y la experimentacioén al crear procesos y pautas para que los
equipos experimenten e innoven con el fin de buscar nuevos enfoques para mejorar el
trabajo de la OPS en las areas relacionadas con la gestion basada en resultados.

1. Promover el fortalecimiento y el uso de la evaluacién sistematica como instrumento
importante para apoyar la gestion basada en resultados:

T.a. Actualizar el marco conceptual de la gestion basada en resultados a fin de reconocer
el papel de la evaluacion, complementar el seguimiento y proporcionar a la OPS una
comprension mas profunda del desempefo y su contribucidn a los resultados.

T.b. Continuar asegurando que la funcién de evaluacion se centre aun mas en la
medicion de la “contribucion de la OPS al logro de resultados.”

67 Metodologia del PNUD para la evaluacion de la capacidad.
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T.c. Asegurarse de que la funciéon de evaluacion esté plenamente integrada en el
marco y el ciclo de la gestiéon basada en resultados, incluso en el caso de los proyectos
financiados con contribuciones voluntarias.

1.d. Considerar la necesidad de contar con recursos humanos para la evaluacién en
el terreno; por ejemplo, especialistas en evaluacion (sub)regionales. Es necesario que
la OPS considere la posibilidad de crear un modelo para la formacion de este tipo
de especialistas y asignarles los recursos necesarios, asi como la designacion y la
capacitacion de puntos focales de evaluacion a nivel de pais, entre otros recursos que
se podrian considerar.

12. Elaborar y poner en practica un programa de capacitaciéon sobre la gestiéon basada en
resultados, con una serie de cursos orientados a diferentes funciones y responsabilidades en
el proceso de gestiéon basada en resultados. Con ese fin, la OPS debe considerar lo siguiente:

12.a. Un curso obligatorio sobre los aspectos basicos de la gestion basada en resultados.
De este modo se garantizara un entendimiento comun del lenguaje y la terminologia
gue usa la OPS en este marco. El curso debe incluir las cuatro fases o elementos de
la gestion basada en resultados: planificacion, seguimiento y reporte, evaluacion y
aprendizaje.

12.b. Un curso avanzado para el personal que desempefe funciones de gestion basada
en resultados. Sobre la base del curso basico, en este curso se amplian los conocimientos
sobre el uso detallado de las herramientas, los sistemas y los procesos de la OPS, y se
presta especial atencion a la aplicacion de la gestion basada en resultados, el control
de calidad, la busqueda de soluciones para abordar desafios, la mejora de los procesos
y la innovacién en el uso de nuevos enfoques y herramientas de la gestiéon basada en
resultados.

12.c. Un curso para gerentes (cargos directivos) sobre sus funciones en el ciclo de la
gestion basada en resultados, con el objetivo de comprender el entorno propicio que
deben crear para facilitar el uso de practicas de gestién basada en resultados, tales como
el aprendizaje, la practica reflexiva, la innovacion, la adaptacion y la mejora continua.
Este curso debe hacer hincapié en el papel de estos funcionarios al dirigir sus equipos y
en el fomento de una cultura de gestién basada en resultados.
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6.6 Otras areas

13. Mejorar la coordinacién y fomentar un entendimiento comuin de la gestién basada en
resultados en toda la OPS:

13.a. Buscar mecanismos de comunicacion mas activosy sistematicos entre los distintos
niveles, departamentosy unidades de la Organizacion en lo que se refiere a las funciones
y las responsabilidades en el marco de la gestion basada en resultados.

13.b. Mejorar la comunicaciéon interna y externa sobre los logros de la OPS y sus
contribuciones a los resultados intermedios y el impacto, con el fin de motivar y guiar
al personal.

14. Continuar y profundizar la priorizacién de la gestién basada en resultados en toda la
Organizacién por medio de un liderazgo mas firme:

14.a. El personal directivo superior de la OPS debe aprovechar esta evaluaciéon, asi como
la preparacion del nuevo Plan Estratégico, para manifestar ante la Organizacion su
compromiso continuo con una cultura de resultadosy la gestion basada en la obtencidn
de resultados como la filosofia de gestion de la OPS en adelante. A fin de responder a
la necesidad de un liderazgo firme en la comunicacion sobre la aplicacion de la gestion
basada en resultados, incluido el uso de defensores de este enfoque, es necesario
proporcionar capacitacion, orientacion y los recursos necesarios en todos los niveles de
la Organizacion.

14.b. El personal directivo superior debe liderar y apoyar de manera visible, periédica
y congruente la gestion basada en resultados por medio de sus palabras y acciones;
por ejemplo, esperar informacion sobre los resultados, asignar recursos para la gestion
basada en resultados, fomentar la labor de campeones de este enfoque y gestionar las
expectativas en torno a la gestion basada en resultados.
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7 Hoja de ruta para la gestion basada en
resultados en la OPS: un enfoque gradual

7.1 El modelo de la Dependencia Comun de Inspeccién: marco
de madurez

La Dependencia Comun de Inspeccion (DCI) de las Naciones Unidas elaboré un modelo parala
aplicacion de la gestion basada en resultados®®. Este modelo se dise6 con el fin de promover
la coherencia y facilitar la colaboracion en la adopcion generalizada de la gestion basada en
resultados en el sistema de las Naciones Unidas. Sirve de guia integral para la aplicacién de la
gestion basada en resultados en todo el sistema de las Naciones Unidas y ofrece un enfoque
estructurado para evaluar su desarrollo. Entre los principales componentes del modelo cabe
sefalar un marco de evaluacién comparativa que define las caracteristicas de un marco
de gestion basada en resultados de buena calidad cuando se integran los principios en los
componentes de la gestion. Ademas, el modelo incorpora una metodologia para evaluar las
diversas etapas del desarrollo de la gestion y los resultados obtenidos. La finalidad de este
enfoque integral es simplificar la incorporacion de la gestion basada en resultados, fomentar
una cultura orientada a la obtencion de resultados en las Naciones Unidas y aumentar la
eficacia de las iniciativas de desarrollo.

El modelo se basa en cinco etapas que pueden usarse como metodologia con el fin de
evaluar a las organizaciones que ponen en marcha un proceso para adoptar la gestion basada
en resultados.

e Etapa 1: no se usa la gestion basada en resultados.
e Etapa 2: exploracion de los principios de |la gestion basada en resultados.
e [Etapa 3:la gestidon basada en resultados se integra ampliamente en las organizaciones.

e Etapa4:lagestionbasadaenresultadosestaplenamenteintegradayseestaactualizando
y perfeccionando sobre la base de las lecciones aprendidas y el contexto institucional.

e Etapa 5:la integracion o institucionalizacion de la gestion basada en resultados esta en
proceso de renovacion, sobre la base de los examenes, las evaluaciones, las valoraciones
y las lecciones aprendidas.

En el Anexo 9 (Volumen Il, en inglés) se presenta mas informacién sobre las cinco etapas.

68 DCI (2017).
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De acuerdo con los hallazgos de la evaluacion, se puede considerar que la OPS se encuentra
entre las etapas 3y 4. En la etapa 3, las organizaciones estan haciendo la transicion para
incorporar un marco integral de gestion basada en resultados y abandonar las antiguas
practicas. En la etapa 4, las organizaciones han incorporado plenamente la gestién basada en
resultados, hay un aprendizaje continuo, se adoptan innovaciones y se presta una atencion
cada vez mayor a los resultados.

Las recomendaciones presentadas anteriormente en la secciéon 6 de este informe tienen por
objeto ayudar a la OPS a pasar de la etapa 3 a la 4. A continuacion se propone brevemente un
enfoque por etapas.

7.2 Enfoque gradual

El personal directivo de la OPS deberia considerar un enfoque gradual en fases para aplicar
las recomendaciones de este informe, tomando como punto de partida las areas en las
que la OPS ya ha hecho algunos avances en el 2023:

e Fase |l
¢ Crear un programa de capacitacion sobre gestion basada en resultados.
Considerar sinergias con la OMS.
¢ Establecer una unidad de aprendizaje o designar a un responsable en el PBE.

Crear condiciones propicias para incorporar el aprendizaje en el proceso de
gestion basada en resultados.

¢ Continuar los esfuerzos para seguir integrando la funcién de evaluacién con todo
el marco y el ciclo de la gestion basada en resultados, incluso para los proyectos
financiados con contribuciones voluntarias.

¢ Asegurar mecanismos de comunicacién mas activos y congruentes entre los
distintos niveles de la Organizacion, en particular sobre los logros de la OPS y sus
contribuciones a los resultados intermedios y el impacto.

¢ Revisar los principios y la funcion del préoximo Plan Estratégico en relacion con la
ASSA2030 y reflexionar sobre su valor agregado conceptual.

¢ Elaborar y comenzar a implementar un plan de accién sobre la gestion basada en
resultados en torno a un marco actualizado.

Se sugiere adoptar un enfoque participativo (por ejemplo, talleres).
e [asell

¢ Elaborar una teoria integral del cambio para el Plan Estratégico de la OPS y revisar
las definiciones mas recientes adoptadas para productos y servicios, resultados
inmediatos (“outputs” o “productos”) y resultados intermedios (‘outcomes”
o “efectos”).
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¢ Revisary actualizar el documento del marco del 2010, a fin de que refleje los cambios
en los procesos, las funciones y la terminologia que se produjeron desde que se
publicé el documento.

¢ Introducir un proceso formal para adaptar los planes estratégicos o los presupuestos
por programas de la OPS teniendo en cuenta las prioridades y necesidades nuevas y
emergentes (por ejemplo, una nueva pandemia o0 una emergencia de salud).

¢ Asegurarse de que la planificacion estratégica y el marco programatico —incluidos
la teoria del cambio, los resultados y los indicadores perfeccionados— sean mas
congruentes y simplificados.

¢ Asegurarse de que el marco de seguimiento de la OPS sea Util para medir la
eficiencia institucional de la Organizacién y su contribucidén a los resultados
en materia de desarrollo.

¢ Mejorar la eficiencia y la eficacia del proceso del PMA de la OPS y los sistemas de
seguimiento y reporte que lo sustentan (SPMS y PMIS, inclusién de contribuciones
voluntarias, perfeccionamiento de los sistemas sobre la base del marco
estratégico revisado).

¢ Cerciorarse de que el personal de la OPS a nivel subregional y de pais cuente con
capacidad adecuada para la gestion basada en resultados y para el seguimientoy
la evaluacion.

Considerar las sinergias con la OMS.
e Faselll

¢ Asegurarse de que los marcos de presupuestacion y de seguimiento a nivel de pais
se centren mas en los resultados.

¢ Garantizar la medicion y el seguimiento adecuados del desemperfio y la eficiencia
institucionales, y fortalecer los mecanismos de retroalimentacion, desde el
seguimiento y reporte hasta la planificaciéon estratégica y la programacion.

¢ Simplificar la recopilacion de datos para los indicadores de la OMS y la OPS a nivel de
pais, y buscar mas sinergias.

¢ Fortalecer la capacidad de evaluacion en el terreno.

¢ Mantener el liderazgo de la gestion basada en resultados.

En el Cuadro 10 a continuacion se resumen las recomendaciones por entidad coordinadora
y por plazo.

Se propone que haya una entidad coordinadora que, con la colaboracion de otras entidades
de la OPS, estara a cargo de velar por la aplicacion de la recomendacioéon. Sin embargo, para
garantizar la utilidad y eficacia de la evaluacion y sus recomendaciones, es fundamental
contar con el apoyo, el respaldo, el liderazgo y la participacion de la Gerencia Ejecutiva (EXM)
de la OPSy el compromiso de toda la Organizacion.
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Cuadro 10. Recomendaciones por entidad responsable y por plazo

Recomendaciones

1. Mejorar la base conceptual del marco de la OPS de gestién basada en resultados
y documentar los cambios recientes o nuevos (es decir, elaborar una teoria integral

Entidad responsable

de la propuesta

del cambio para el Plan Estratégico de la OPS y revisar las definiciones mas recientes Entidad coordinadora: PBE A mediano plazo
adoptadas para productos y servicios, resultados inmediatos [“outputs” o “productos”]
y resultados intermedios [“outcomes” o “efectos”]).
2. Garantizar que los marcos de planificacion estratégica, seguimiento y reporte sean
mas coherentes y proporcionen una mejor base para el seguimiento de la labor de la Entidad coordinadora: PBE .
o . . - ~ A mediano plazo
Oficinay su contribucién a los resultados de desarrollo en la Region, asi como para la EIH
medicién de su desempefio en la ejecucion de su programa de trabajo.
3. Garantizar que el resultado del proceso de planificacion estratégica sea plenamente
pertinente a fin de abordar las necesidades y las prioridades de los Estados Miembros,
i iéndol ran | peri r r el Plan Estratégi ir, . .
yque S g}a siéndolo durante todo el periodo abarcado po e, 'a stratégico (es decir, Entidad coordinadora: PBE, '
introducir un proceso formal para adaptar los planes estratégicos o los presupuestos cse A mediano plazo
por programas teniendo en cuenta las prioridades emergentes; maximizar el potencial
del proceso de las ECP; revisar los principios y la funcién del proximo Plan Estratégico
en relacion con la ASSA2030).
4. Garantizar que los marcos de seguimiento y reporte de la OPS sean Utiles para medir . .
“ . o 9 ) yA . P P Entidad coordinadora: PBE )
y reportar el trabajo de la Oficina, su contribucion a los resultados de desarrollo en la DIR. AM A mediano plazo
Regidny su eficiencia general en la ejecucion de su programa de trabajo. '
5. Garantizar que la presupuestacion y el seguimiento a nivel de pais se centren
cada vez mas en los resultados (es decir, la Unidad de Presupuesto de PBE debe
seguir examinando los procesos y sistemas que puedan facilitar la transicion a la . .
9 . P o Y que p Entidad coordinadora: PBE A largo plazo
presupuestacion y el seguimiento basados en resultados, y debe basar los procesos
de toma de decisiones en el progreso realizado hacia las metas previstas de los P/S
(“outputs”) y no solo en los desembolsos o la utilizacion del presupuesto).
6. Aumentar la eficiencia y la eficacia de los procesos de seguimiento de la OPS . .
Y . . P 9 . L Y Entidad coordinadora: PBE
asegurarse de que la OPS pueda medir mas adecuadamente su contribucion a los A largo plazo
EIH, ERP, ITS
resultados de desarrollo.
7. Garantizar la medicion y el seguimiento adecuados del desempefioy la eficiencia de . . .
R Y 9 P Y Entidad coordinadora: PBE A mediano plazo
la Organizacion.
. . . - . Entidad coordinadora: PBE
8. Aprovechar las oportunidades de mejorar la coordinacién y la coherencia con la OMS. EVL (OMS) A corto plazo
9. Garantizar la utilizacion de los hallazgos de las evaluaciones en la toma de decisiones . .
. d A . . Entidad coordinadora: PBE A corto plazo
y velar por que las iniciativas futuras se basen en la evidencia y en buenas practicas.
10. Incorporar el aprendizaje en el proceso de planificacion y mejorar el aprendizaje Entidad coordinadora: PBE
L A corto plazo
dentro de la Organizacion. HRM
1. Promover el fortalecimiento y el uso de la evaluacién sistematica como instrumento . . .
. y Entidad coordinadora: PBE A mediano plazo
importante para apoyar la gestion basada en resultados.
12. Elaborar y poner en practica un programa de capacitacion sobre la gestion . .
yP P . prog ) P . 9 h Entidad coordinadora: PBE
basada en resultados, con una serie de cursos orientados a diferentes funciones y HRM A corto plazo
responsabilidades en el proceso de gestion basada en resultados.
13. Mejorar la coordinacién y fomentar un entendimiento comun de la gestion basada Entidad coordinadora: PBE
A corto plazo
en resultados en toda la OPS. CcMU
14. Continuar y profundizar la priorizacién de la gestién basada en resultados en toda la . .
ye P d Entidad coordinadora: EXM Permanente

Organizacion por medio de un liderazgo mas firme.
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Como organismo especializado en salud publica en las
Ameéricas, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS)
esta en el centro de la lucha contra las enfermedades, de |la
respuesta a emergencias y desastres, y del fortalecimiento
de los sistemas regionales de salud. Para destacar sus
esfuerzos y amplificar sus resultados, la OPS adoptd en
toda la organizaciéon un marco de gestion basada en
resultados (GBR) en 2010.

Dados estos avances hacia una GBR mas integral en
la gestion del portafolio de la OPS, la Organizacion
condujo un analisis de los logros alcanzados hasta
la fecha. Este informe es el primero de este tipo: una
evaluacion externa exhaustiva del marco de la GBR de
la OPS. Se realizé para examinar la implementacion de
la GBR, incluido su funcionamiento, el valor anadido
a la labor de la OPS y los detalles sobre las mejoras que
se podrian introducir. En la evaluacion se abarcaron los
cuatro componentes del marco de la GBR: Planificacion
estratégica y operativa; implementacion, seguimiento
y evaluacion de desempeno; evaluacion independiente
y aprendizaje, y rendicion de cuentas; y considerd el
periodo de enero de 2008 a diciembre de 2022 en todos
los niveles de la OPS (entidades regionales, subregionales
y las oficinas de pais).
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